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Resumo 
 
 
O presente estudo relata uma experiência exploratória, a partir da qual 
procurámos intervir na temática do stress, construindo, implementando e 
avaliando um programa de desenvolvimento de competências de gestão de 
stress para jovens adultos, estudantes da Universidade de Aveiro. 
A revisão da literatura indica que, apesar de as Instituições do ensino superior, 
nacionais e internacionais, mostrarem preocupação com o bem-estar físico e 
mental dos seus alunos, disponibilizando estruturas de apoio e desenvolvendo 
programas que promovem a saúde mental e visam a prevenção de 
comportamentos de risco, é necessário criar novas respostas, concebidas 
especificamente para ajudar os jovens adultos que frequentam o ensino 
superior a desenvolverem competências de gestão do stress.  
Com base na teoria cognitivo-comportamental, na abordagem humanista e na 
psicologia positiva, elaborámos, aplicamos e avaliámos uma intervenção que 
recebeu a denominação de Stress em linha, partindo da hipótese de que ao 
identificar e ensinar, numa lógica preventiva, mecanismos de coping
adaptativos estamos a ajudar a criar uma “imunização”contra os efeitos 
nocivos do stress.  
Definimos como objectivos gerais do programa promover formas de 
comunicação eficazes, a expressão aberta de pensamentos e sentimentos 
positivos e a auto-regulação dos negativos, potenciar atitudes optimistas e 
treinar estratégias eficazes para prevenir e lidar com o stress.  
O presente estudo exploratório teve subjacente o recurso a métodos de 
natureza qualitativa e quantitativa, numa amostra de 23 estudantes de ambos 
os sexos da Universidade de Aveiro, com idades compreendidas entre os 18 e 
os 58 anos de idade. Nesta investigação foram manipuladas as variáveis 
programa de intervenção e momento de avaliação, esta ultima com dois 
condições: pré-teste e pós-teste. 
A implementação do programa decorreu na Universidade de Aveiro, em 
horário pós-lectivo, na fase final do ano lectivo de 2006/2007. Organizaram-se 
oito sessões, cinco presenciais e três on-line, com a duração de 90 minutos 
cada onde, com recurso a metodologias activas. 
Os resultados obtidos neste estudo exploratório, indicam melhorias 
significativas, comparando os momentos de baseline e os de pós-teste, ao 
nível da sintomatologia depressiva, ansiosa e queixas psiquiátricas, sugerindo 
que o programa e a metodologia utilizados foram adequados e que deve ser 
dado maior relevo a intervenções desta natureza. 
São referidas algumas implicações ao nível da promoção da saúde mental em 
contexto académico, nomeadamente a necessidade de continuar a apostar no 
apoio prestado aos alunos pelos seus pares e a criação de um serviço de 
aconselhamento psicológico na Universidade de Aveiro. 
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Abstract 
 
The present study reports an exploratory experience, from which we have tried 
to intervene in the theme of stress, building, implementing and valuing a 
program of stress’ skills development for young adults, students of Aveiro’s 
University. 
The study of the existing literature indicates that, in spite of the higher 
education Institutions concerns with the physical and psychological well-being 
of his pupils, allowing structures of support and developing programs that 
promote the mental health and the prevention of risk behaviours, it is l 
necessary to create new answers, conceived specifically to help the young 
adults to develop skills of stress management.  
Based on the cognitive – behavioural theory, on the humanist approach and in 
the positive psychology, we have prepared, applied and valued an intervention 
of stress management, named Stress em linha, based upon the hypothesis that 
identifying and teaching, in a preventive way, effective mechanisms of coping 
we will be helping to create an "immunization" against the harmful effects of
stress.  
The main goals of the program were to promote efficient ways of 
communication, the open expression of thoughts and positive feelings and the 
self-regulation of the negative ones, increase the optimism attitudes and train 
strategies to prevent and to deal appropriately with stress.  
The present exploratory study, based on qualitative and quantitative methods 
was applied in a sample of 23 students of both sexes of the University of 
Aveiro, with ages understood between the 18 and 58 years old. In this 
investigation there were manipulated the variables program of intervention and 
moment of evaluation, this one with two conditions: pre-examination and post-
examination. 
The implementation of the program took place in the University of Aveiro, in the 
last period of the studying time in 2007. Eight sessions were organized; five of 
compulsory attendance and three on-line, of 90 minutes each, based on active 
methodologies. 
The results obtained in this study, indicate significant improvements, comparing 
the moments of pre and post examination, at the level of the depressive and
anxious symptoms and of the psychiatric complaints, suggesting that the 
program and the methodology used were adapted and that bigger attention 
must be given to interventions of this nature. 
Some implications of this study are mentioned, regarding the promotion of 
mental health in universities, especially the need to invest on the peer 
counselling and the creation of a counselling service at the University of Aveiro. 
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INTRODUÇÃO 
 
A frequência do Mestrado em Activação do Desenvolvimento Psicológico, 
promovido pela Universidade de Aveiro, permitiu-nos o conhecimento aprofundado de 
uma realidade que até então não tinha sido alvo de reflexão da nossa parte e que, desde 
essa altura, passou a ser fonte de interesse e de motivação: confrontados com as 
elevadas taxas de insucesso académico e com os factores associados à adaptação ao 
ensino superior (nomeadamente as variáveis psicossociais, que englobam aspectos 
como o stress e as estratégias de coping) pensámos que seria pertinente intervir nesta 
área. 
É também com o inicio do Mestrado, que surge o interesse pelo campo da 
Psicologia Positiva, com particular destaque para os conceitos de optimismo (Seligman, 
2002) e para a teoria de alargamento e construção das emoções positivas que, de acordo 
com a principal impulsionadora do seu estudo, alargam o repertório habitual das 
respostas dos indivíduos, contribuindo significativamente para promover o seu bem-
estar (Fredrickson, 1998).  
As noções oriundas desta emergente área da Psicologia vieram completar e dar 
um novo significado às experiências resultantes do estágio curricular na Clínica 
Psiquiátrica dos Hospitais da Universidade de Coimbra e permitiram o aparecimento de 
uma nova visão sobre a psicopatologia e sobre a saúde mental, centrada não só numa 
lógica remediativa e de resolução das perturbações que tão significativamente afectam 
os indivíduos, mas também, e sobretudo, no reconhecimento das suas forças e virtudes, 
com particular ênfase para a prevenção. 
A doença, em geral e a doença mental, em particular, têm um impacto 
considerável na vida dos indivíduos, na das pessoas que os rodeiam e na sociedade. 
Entre as perturbações mentais mais frequentes encontramos a ansiedade e a depressão: 
sabemos que a prevalência mundial desta perturbação de humor duplicou na última 
década (Ponciano e Pereira, 2005) e que esta aparece, muitas vezes, associada a outros 
problemas, como a toxicodependência, o abuso de álcool e dificuldades sociais.  
Em contexto académico as dificuldades relacionadas com questões emocionais 
têm consequências importantes no desempenho escolar, afectando a capacidade de 
concentração e de atenção dos estudantes, a sua assiduidade, o modo como se 
relacionam com os seus pares e os resultados que obtêm.  
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Face a esta realidade, passou a ser para nós evidente a necessidade de promover 
o desenvolvimento integral dos individuos e de apoiar o reconhecimento e potenciação 
das suas capacidades, para que possam resolver as situações adversas com que 
necessariamente se confrontam ao longo das suas vidas. 
À medida que íamos avançando e adquirindo novos conhecimentos sobre a 
saúde mental e sobre os factores não académicos que têm um impacto significativo no 
sucesso dos jovens que frequentam o ensino superior, configurava-se como óbvia a 
escolha da temática da educação em saúde mental e o interesse em contribuir para o 
aumento da literacia dos estudantes neste âmbito. 
A experiência que fomos construindo a nível profissional no campo da formação 
em cursos de educação e formação de jovens e adultos tinha já despertado em nós o 
reconhecimento da mais valia que constitui o trabalho com pequenos grupos e do 
quanto este pode ser importante para activar o desenvolvimento dos individuos. Existia 
já, portanto, a vontade de voltar a trabalhar em formato grupal e de observar as 
dinâmicas que habitualmente emergem desse tipo de interacção. 
A atenção dedicada ao modo como as pessoas actualmente se relacionam numa 
dimensão cyber levou-nos a questionar a possibilidade de utilizar os recursos 
disponibilizados pelas novas tecnologias da informação no contexto formativo, 
reconhecendo, tal como Pereira et al. (2005), o impacto que tal utilização pode ter na 
activação do desenvolvimento dos indivíduos.  
Definimos, por estes motivos, que seria nosso objectivo intervir na problemática 
do stress e, como tal, considerámos pertinente desenvolver, implementar e avaliar um 
programa de gestão de stress para alunos universitários, numa lógica de promoção da 
sua saúde mental. 
A opção por esta temática fundamentou-se nas razões de ordem mais pessoal 
que já mencionámos e também na tentativa de construir uma resposta de intervenção, 
tendo em conta determinadas necessidades e problemas dos alunos (re) conhecidos 
aquando da realização de trabalhos para as cadeiras do segundo semestre do primeiro 
ano do mestrado (“Psicologia da saúde” e “Questões Aprofundadas de Psicologia do 
Adulto”). 
Surge, deste modo, como o resultado do interesse pela promoção da saúde 
mental no ensino superior e do reconhecimento de que esta etapa no ciclo de vida dos 
jovens acarreta mudanças significativas, a necessidade de cumprir desafios e novas 
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tarefas que vão sendo propostas, num meio que é competitivo, exigente e, muitas vezes, 
indutor de pressões aos mais diversos níveis.  
Se é verdade que o ingresso no ensino superior é, num primeiro momento, 
marcado por uma grande euforia e pleno em expectativas, também o é que, ao longo do 
percurso académico, podem surgir situações problemáticas, diferentes consoante as 
etapas do caminho escolar em que se encontram os alunos, e que incluem, a título de 
exemplo, as saudades de casa (provavelmente numa fase mais inicial, de adaptação e 
transição), a solidão, o isolamento, dificuldades de adaptação a novas metodologias, a 
novas técnicas de organização de estudo e meios de avaliação, dificuldades ao nível da 
gestão do tempo e problemas pessoais.  
As Instituições do ensino superior, reconhecendo as elevadas taxas de abandono 
dos cursos e o insucesso académico dos seus alunos e preocupando-se com o seu bem-
estar físico e psíquico, têm procurado disponibilizar estruturas de apoio adequadas e 
implementar estratégias para tentar inverter esta situação.  
Apontamos como exemplo dessas estruturas a criação de diversas respostas, das 
quais destacamos a implementação de gabinetes de apoio psico-pedagógico em várias 
Universidades do País, bem como o desenvolvimento de vários projectos, com 
particular realce para os que se centram na importância do apoio aos alunos pelos seus 
pares – “Linha da Universidade de Aveiro” (Pereira, 2005); “Apoio a alunos por 
alunos” – Universidade de Coimbra (Pereira, 2005); “Elos de Apoio” – Universidade de 
Évora (Carreiro, 2005) e na promoção de competências – “Programa de 
Desenvolvimento de Competências Intrapessoais, Interpessoais e Profissionais” (Jardim 
e Pereira, 2006). 
A nível internacional são de referir alguns estudos realizados com o objectivo de 
promover a saúde mental dos jovens e de averiguar se as estratégias ensinadas no 
contexto do tratamento do stress, das perturbações de ansiedade e da depressão podem 
ser também utilizadas com um carácter preventivo, dos quais sublinhamos: “The 
prevention of depression and anxiety” (Seligman, DeRubeis e Hollon, 1999), 
desenvolvido na Universidade da Pensilvânia; os trabalhos realizados na Unidade de 
Psicologia da Saúde da Faculdade de Ciências da Universidade de Tecnologia de 
Sidney – “Taking charge: management of stress, anxiety and depression” e “HBS: 
stress management program” (Edelman & Remond, 2005); as investigações levadas a 
cabo no Kaiser Permanent Center for Health Research, na Universidade de Oregon – 
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“The adolescent coping with depression course” e “The adolescent coping with stress 
class” (Clarke e Lewinshon, 1995). 
Pela análise das respostas existentes, quer a nível nacional quer a nível 
internacional constatámos que, apesar de ser inegável a existência de exemplos de boas 
práticas há um longo caminho a percorrer, uma vez que ainda escasseiam programas 
concebidos especificamente para ajudar os estudantes universitários a gerirem os seus 
níveis de stress.  
Uma vez que se trata de uma temática de extrema pertinência, consideramos ser 
urgente criar medidas de intervenção, planeadas propositadamente para promover a 
saúde mental em contexto académico. 
 
O presente trabalho vai ser desenvolvido em duas partes. 
Na primeira parte – enquadramento teórico – definiram-se três capítulos, que 
assentam na revisão da literatura científica e que pretendem clarificar os conceitos e os 
modelos conceptuais que fundamentam as questões, os objectivos e a metodologia deste 
estudo.  
O primeiro capítulo é dedicado ao desenvolvimento psicossocial do adulto 
emergente no ensino superior, analisando um conjunto de teorias que explicam esse 
desenvolvimento e que constituem um meio precioso para compreender as principais 
dificuldades que os estudantes que frequentam o ensino superior podem sentir. 
O segundo capítulo pretende clarificar os conceitos de stress e de coping, 
fundamentando a importância de intervir neste domínio e, de acordo com os contributos 
teóricos do novo campo da Psicologia Positiva, reflectir sobre uma série de estratégias 
que podem ser usadas para que os estudantes possam ser bem sucedidos na gestão do 
stress. 
No terceiro capítulo analisaremos os programas de promoção de saúde mental 
em contexto académico, desenvolvidos ao nível internacional e nacional. Neste âmbito 
são enfatizados os projectos que se fundamentam no apoio pelos pares e no 
desenvolvimento de competências pessoais e sociais, procurando reflectir sobre a sua 
relevância em termos da activação do desenvolvimento psicológico dos indivíduos. 
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Na segunda parte – contribuição pessoal – definiram-se igualmente três 
capítulos, que visam apresentar a metodologia do estudo, o programa de gestão de stress 
construído e a discussão dos resultados alcançados.  
O quarto capítulo incide sobre a metodologia deste estudo, com ênfase na 
indicação da sua natureza de investigação-acção, nos objectivos que o corporizam, nas 
hipóteses levantadas, a amostra, os instrumentos de avaliação seleccionados para a 
recolha das informações, os procedimentos gerais e a análise dos dados.  
No capítulo 5, abordamos a construção e implementação do programa Stress 
em linha, apresentando os seus objectivos gerais, uma descrição da sua estruturação 
geral, bem como as características temáticas e conceptuais e a avaliação das sessões que 
o compõem.  
No sexto capítulo descrevem-se e discutem-se os dados relativos à avaliação 
da intervenção. 
 
O trabalho termina com uma conclusão integrativa, na qual procederemos a 
algumas reflexões, explorando as possíveis implicações práticas que uma intervenção 
deste género pode ter relativamente à promoção da saúde mental dos individuos, numa 
lógica de activação do desenvolvimento psicológico. Evidenciam-se as limitações deste 
trabalho e apontam-se possíveis direcções futuras que outros estudos nesta área podem 
tomar. 
 
Acrescentam-se as referências bibliográficas citadas ao longo deste trabalho e 
anexam-se os documentos que nos parecem ser mais significativos e que deram forma à 
intervenção implementada. 
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I PARTE  
 ENQUADRAMENTO TEÓRICO 
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CAPÍTULO 1 
O Adulto emergente no ensino superior 
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Introdução 
 
Ao longo do presente capítulo, procuraremos conhecer os principais problemas 
com que se podem deparar os jovens adultos que frequentam o ensino superior, 
enquadrando-os nos desafios impostos por questões desenvolvimentais, que encontram 
o seu fundamento nas Teorias do Desenvolvimento Psicossocial. 
O recurso à expressão “jovem adulto” é relativamente recente uma vez que, de 
acordo com uma concepção mais tradicional da evolução do ciclo de vida, existiriam 
apenas três períodos ou estádios de desenvolvimento humano, correspondentes à 
infância, à adolescência e à idade adulta.  
A emergência de um contexto sócio-cultural com características específicas, das 
quais salientamos o prolongamento da escolaridade e o consequente adiamento do fim 
da formação escolar e/ou profissional, a alteração das relações familiares e das 
oportunidades profissionais, foi decisivo para o aparecimento do conceito de 
adolescência e de um novo período de desenvolvimento habitualmente designado de 
“adultez emergente”. 
Tendo em conta as alterações profundas que têm vindo a ocorrer no ensino 
superior em Portugal e baseando as nossas considerações em algumas das principais 
teorias e modelos de adaptação ao ensino superior, reflectiremos sobre as características 
próprias do “jovem adulto” e sobre o impacto desta etapa no seu desenvolvimento. 
 
1.Breves considerações sobre o Ensino Superior em Portugal 
 
Nos últimos trinta anos temos assistido, em Portugal, a muitas e profundas 
mudanças no ensino superior. O aumento expressivo do número de jovens que 
frequentam o ensino superior e a sua diversidade constituem um dos fenómenos mais 
visíveis, decorrentes de tais alterações (Tavares et al., 1998). 
Quando as Instituições passam a ser frequentadas por uma população tão 
heterogénea, configura-se como imprescindível que se preocupem, não só com o 
desempenho escolar dos seus alunos, mas também com a promoção das diversas áreas 
do seu desenvolvimento, contemplando para além do domínio cognitivo, os domínios 
psicossocial, físico, ético-moral e vocacional-profissional, nos quais se reflectem as 
mudanças operadas com o final da adolescência e as exigências colocadas por um novo 
contexto educativo.  
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A diversidade de experiências, de origens, de expectativas e de projectos de vida 
dos jovens estudantes, tornam essencial o desenvolvimento de programas de estudo e de 
ambientes de aprendizagem adequados às necessidades da população estudantil, que 
sirvam a educação integral de todos e que promovam o bem-estar da comunidade 
universitária. 
A missão das Instituições do ensino superior, que durante muito tempo foi 
associada ao desempenho quase exclusivo de funções relacionadas com o “ensino e com 
a investigação” é, actualmente, melhor definida pela necessidade de constituir uma rede 
diferenciada de ofertas que, numa lógica de aprendizagem ao longo da vida, permitam a 
educação de cidadãos que participem de forma activa e crítica na comunidade onde se 
inserem.  
 Na sua relação com os estudantes, é fundamental que as Universidades 
favoreçam a prática de uma frequência bem sucedida, concretizando um conjunto de 
acções que promovam o sucesso académico.  
 
2. Teorias do Desenvolvimento Psicossocial do Jovem Adulto 
 
O desabrochar das Teorias de desenvolvimento humano nas décadas de1960 e de 
1970, com particular destaque para as que dizem respeito ao desenvolvimento 
psicossocial, contribuiu para o início do movimento dedicado à compreensão do jovem 
adulto que frequenta o ensino superior.  
A partir de 1959, os trabalhos de Erickson contribuíram de forma incontestável 
para a conceptualização da nova etapa de desenvolvimento humano que actualmente se 
designa de “adultez emergente” e, apesar de o autor, na sua teoria, não ter utilizado 
aquele termo, foi pioneiro no reconhecimento da existência de um período, situado entre 
a adolescência e a adultez, com características especificas. 
Igualmente relevante para o enquadramento teórico desta nova fase 
desenvolvimental foi o trabalho desenvolvido a partir de 1971 por Keneth Keniston, que 
introduz o termo “youth” para designar um periodo marcado pela experimentação de 
papéis; a tradução da expressão “youth” por “jovem adulto” é aceite na comunidade 
científica (Pinheiro, 2003).  
De seguida apresentaremos uma breve perspectiva evolutiva de algumas teorias 
relativas ao desenvolvimento psicológico do estudante do ensino superior, destacando o 
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contributo de autores como Erikson, (1959), Sanford (1962), Heath (1965) e Chickering 
(1969). 
 
2.1. A Teoria de Erickson (1959) 
 
Os trabalhos realizados por Erickson foram determinantes na abordagem aos 
processos de desenvolvimento social, acabando por influenciar os estudos dos autores 
que lhe sucederam.  
A singularidade da sua teoria reside na tentativa de relacionar três factores, de 
cuja optimização depende o desenvolvimento do estudante, a saber: o desenvolvimento 
da personalidade, o processo de orientação do estudante e o currículo universitário.  
O modelo de desenvolvimento psicossocial proposto por este autor é constituído 
por uma sequência ordenada de oitos estádios, caracterizados através de dois pólos de 
conflito, que representam momentos de crise, cuja resolução positiva é crítica para o 
crescimento, no sentido da individuação e do estabelecimento de uma identidade: (1) 
confiança versus desconfiança; (2) autonomia versus vergonha e dúvida; (3) iniciativa 
versus culpabilidade; (4) realização versus inferioridade; (5) identidade versus confusão 
de identidade; (6) intimidade versus isolamento, (7) generatividade versus estagnação; 
(8) integridade versus desespero. 
Para Erickson, o quinto e o sexto estádios são momentos cruciais de 
crescimento, pelo que, segundo Pinheiro (2003) a situação crítica crucial para o 
desenvolvimento no período do jovem adulto, é a capacidade de ultrapassar o conflito 
“intimidade versus isolamento”, que assenta na possibilidade de ter superado, durante a 
adolescência, o conflito entre a busca de identidade e a confusão de papeis. 
Apesar de não contestarem a importância da teoria deste autor, dados mais 
recentes apontam para a necessidade de não considerar a construção da identidade como 
uma tarefa fechada, uma vez que, ao longo da jovem adultez ocorrem desafios que 
conduzem a novas configurações de estruturas previamente desenvolvidas (Sprinthall e 
Collins, 2003). 
 
2.2. A Teoria de Nevitt Sanford (1962) 
 
Influenciado pela Teoria psicossocial de Erickson e pela Teoria psicanalítica 
Freudiana, Nevitt Sanford tentou relacionar o desenvolvimento da personalidade com o 
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processo de orientação e com o currículo universitário prestando, assim, um importante 
contributo para compreender os aspectos pessoais e interpessoais da vida dos 
estudantes. 
Para este autor, durante o processo de desenvolvimento ocorrem três 
modificações distintas ao nível da personalidade, que se relacionam com as instâncias 
psíquicas – id, ego e super-ego: a libertação dos impulsos, o esclarecimento de 
consciência e a diferenciação e integração do Ego.  
Segundo Sanford, quando ingressa na Universidade, o estudante possui uma vida 
pulsional ainda difícil de dominar, havendo uma tendência para a sua inibição. O 
conjunto de valores, transmitidos pela família e pela comunidade onde se encontrava 
anteriormente inserido é confrontado com novos valores, provenientes dos diferentes 
grupos que compõem a comunidade universitária. (Pinheiro, 2003). 
À medida que o tempo evolui, a vida pulsional torna-se mais rica e variada, 
decorrem processos de esclarecimento, de individualização e de consciencialização dos 
valores e o Ego desenvolve-se, abarcando percepções progressivamente diferenciadas 
do mundo. O estudante caminha no sentido de uma menor defesa e de uma maior 
tolerância face à ambiguidade e à diferença, que o levam a encarar as novas 
experiências e os desafios com mais facilidade.  
 De acordo com esta teoria, é necessário implementar algumas tarefas que 
favoreçam a libertação dos impulsos, o esclarecimento da consciência e a diferenciação 
e integração do Ego, pelo que se propõe a reformulação curricular, a alteração das 
metodologias de ensino e optimizar o relacionamento entre professores e alunos 
(Pinheiro, 2003). 
Deve -se a este autor a introdução de conceitos como o de desafio, suporte e 
dissonância optimal: o desenvolvimento será optimizado pela presença de condições de 
desafio, cujo nível deve ser proporcional ao apoio que o estudante pode obter, nos 
vários contextos em que se movimenta. 
 Segundo Ferreira (2003, p.32) “ o modelo de Sanford fundamenta a necessidade 
de serviços de apoio, prestados por Psicólogos ou Educadores, de modo a suportar 
qualquer dificuldade que surja no percurso do desenvolvimento psicossocial, cognitivo, 
moral, etc.” 
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2.3. A Teoria de Douglas Heath (1965) 
 
Douglas Heath elaborou um modelo de desenvolvimento do indivíduo como 
“um sistema maturacional, que pode ser descrito em termos de cinco dimensões 
interdependentes, em quatro sectores principais da vida” (Pascarella & Terenzini, 
1991, p.26). 
A teoria deste autor abarca cinco dimensões de maturidade: para o aumento das 
representações simbólicas da experiência, para o aumento do alocentrismo, para o 
aumento da integração, para o aumento da estabilização e para o aumento da autonomia.  
A primeira dimensão é essencial para compreender o processo de maturação 
que, progressivamente, irá conferir ao indivíduo uma maior consciencialização, 
permitindo-lhe representar experiências, quer no mundo externo, quer no mundo interno 
(Ferreira e Hood, 1990).  
A segunda dimensão traduz o desenvolvimento, no sentido de uma maior 
tolerância e compreensão para com os outros, levando o indivíduo a ter a capacidade de 
se situar fora de si e de perspectivar o mundo através dos que o rodeiam. 
A terceira dimensão diz respeito ao desenvolvimento de uma personalidade e de 
uma auto-imagem integradas, de relacionamentos mais sólidos e à organização 
progressiva das competências intelectuais.  
Com o decorrer do processo de maturação o indivíduo adquire uma identidade e 
um auto-conceito com maior estabilidade, o que permite uma organização mais 
satisfatória e estabelecer relacionamentos de forma estável e duradoura (quarta 
dimensão). 
A noção de autonomia – quinta dimensão –, refere-se à “capacidade de fazer 
juízos intelectuais sem ser devidamente influenciado por tendências pessoais e inclui 
também a capacidade de manter a própria auto-imagem, considerando selectivamente 
a opinião dos outros” (Ferreira e Hood, 1990, p.401). 
Este autor considera que o objectivo do ensino superior é promover o 
crescimento psicológico com vista à maturidade, o que se consegue incentivando o 
pensamento reflexivo, o alocentrismo, a empatia, o altruísmo, a competência nas 
relações interpessoais e a integração (Ferreira, 2003). 
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2.4. A Teoria de Chickering (1969) 
 
A teoria de Chickering é considerada a mais atractiva e com maior poder 
explicativo relativamente a esta fase do ciclo de vida (White & Hood, 1989). O 
contributo deste autor destaca-se, sobretudo, por ter referido processos educativos e 
mecanismos institucionais que os agentes educativos devem accionar para favorecer o 
desenvolvimento dos estudantes. 
Para Chickering, é ao prolongamento da escolaridade até ao ensino superior que 
se deve o aparecimento de um novo período de desenvolvimento, situado no intervalo 
etário dos 17-18 anos aos 28-30 anos, em que predominam determinadas mudanças e 
ajustamentos (Pinheiro, 1994).  
Este autor refere que o desenvolvimento psicossocial do jovem adulto acontece 
através de ciclos de diferenciação e de integração, que interagem entre si. O jovem 
estudante passa a compreender as partes interactivas do todo, existindo uma distinção 
entre conceitos que anteriormente pareciam idênticos, uma maior diversidade de 
interesses e a estruturação de novos esquemas mentais, dotados de maior complexidade. 
O estudante universitário vivencía, ao longo do seu processo de crescimento, 
determinadas alterações faseadas, denominadas “vectores de desenvolvimento”, numa 
sequência lógica, que têm de ser resolvidas para permitir o processo de construção da 
identidade. 
Em 1969, na primeira formulação da sua teoria, Chickering inúmera sete 
vectores de desenvolvimento psicossocial: 1) tornar-se competente, 2) dominar as 
emoções, 3) desenvolver a autonomia, 4) estabelecer a identidade, 5) desenvolver as 
relações interpessoais, 6) desenvolver ideias e 7) desenvolver a integridade. Em 1993, 
em conjunto com Reisser, reformula esta teoria e inverte a sequência estrutural de dois 
vectores, pelo que o desenvolvimento das relações interpessoais passa a ser posterior ao 
da autonomia e anterior ao da identidade. 
 
O primeiro vector – desenvolver um sentido de competência –, integra três 
componentes inter-relacionadas, impulsionadas pelo sentido de competência, que 
constitui a vertente subjectiva da capacidade de adaptação e de gerir trocas com o meio 
ambiente: competência intelectual, destreza física e manual e competência interpessoal. 
De acordo com Ferreira (2003), a competência intelectual, que envolve o uso de 
capacidades mentais para compreender, reflectir, analisar e interpretar, tem sido, ao 
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longo dos tempos, a grande preocupação das Instituições do ensino superior. As 
competências físicas e manuais estão ligadas à acção e relacionam-se com a auto-
avaliação da competência, confiança, realização e objectivos de vida. A competência 
interpessoal refere-se à capacidade de trabalhar cooperativamente com os outros, de 
procurar e de oferecer apoio, de influenciar os outros e de ter sucesso em variadas 
situações e relacionamentos. O desenvolvimento ao longo do vector é auxiliado 
promovendo um equilíbrio entre actividades de índole intelectual, artístico e desportivo. 
 
A capacidade de desenvolver as emoções – segundo vector –, implica a sua 
consciencialização e integração, de modo a que o indivíduo adquira flexibilidade na sua 
expressão e no seu controlo. A consciencialização compreende tarefas de 
reconhecimento e de aceitação dos sentimentos e das emoções como naturais e válidas. 
Para Chickering & Reisser (1993), quando o estudante se confronta com sentimentos 
negativos em doses excessivas ou incontroláveis, o processo educativo pode ser 
negativamente influenciado, pelo que será importante gerir as emoções negativas e 
potenciar as emoções positivas. 
 
Durante o desenvolvimento da autonomia em direcção à interdependência – 
terceiro vector –, o jovem evolui no sentido de uma maior maturidade, vendo-se 
confrontado com situações que lhe são estranhas e que exigem novas estratégias de 
resolução. A autonomia requer a simultaneidade de três processos: a independência 
emocional, instrumental e a interdependência. O primeiro processo exprime-se pela 
diminuição da necessidade de afecto, segurança e aprovação por parte dos outros. A 
independência instrumental comporta a capacidade para executar actividades e resolver 
problemas de modo auto-orientado e para uma maior mobilidade. A interdependência 
consolida as conquistas emocionais e instrumentais, implicando uma maior 
responsabilização face à sua própria vida. 
 
O quarto vector – desenvolver as relações interpessoais, envolve dois aspectos 
complementares: por um lado a tolerância, o respeito e a apreciação das diferenças 
individuais e, por outro, a capacidade de estabelecer relações interpessoais mais 
próximas, intimas e intensas, o que implica equilibrar as necessidades de autonomia e 
de vinculação e significa, de acordo com Chickering & Reisser (1993, p.48), “não só 
libertar-se do narcisismo, mas também ter a habilidade para escolher relações 
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saudáveis e fazer compromissos baseados na honestidade, prontidão e olhar 
incondicional”. 
 
O desenvolvimento da identidade – quinto vector –, é considerado basilar e 
pressupõe o confronto do jovem com diversos aspectos da sua pessoa: 1) o corpo e a 
aparência, 2) o género e a orientação sexual, 3) o sentido do Eu na sociedade, 4) a 
clarificação do auto-conceito, 5) a noção do Eu, visto pelos outros, 6) a auto-aceitação e 
a auto-estima e 7) a estabilidade e a integração pessoal. A principal tarefa da educação é 
ajudar a construir a identidade, cabendo às Instituições de ensino criar oportunidades 
que contribuam para a sua realização. 
 
O sexto vector – desenvolver um sentido de vida –, implica que o indivíduo 
seja capaz de formular planos de acção e de estabelecer prioridades, tornando-se mais 
decidido no alcance dos seus objectivos. Esta capacidade desenvolve-se em três 
domínios: 1) interesses vocacionais e recreativos, que geram satisfação e são 
estimulantes, 2) planos e aspirações vocacionais, que facilitam a organização da 
aprendizagem e o progresso profissional do indivíduo e 3) considerações acerca do 
estilo de vida. 
 
Desenvolver a integridade – sétimo vector –, significa entender a relatividade 
dos valores pessoais, num meio questionador, que enfatiza a diversidade, o pensamento 
crítico, o uso da evidência e da experimentação. O ensino superior tem um papel 
fundamental no desenvolvimento deste vector, “diversificando as experiência sociais, 
culturais e intelectuais, ajudando os estudantes a ajuizar acerca do que é certo e errado 
numa situação particular, confrontando-os com conflitos morais, conduzindo-os a fazer 
escolhas difíceis, encorajando-os a agir em conformidade com um quadro de referência 
pessoal” (Ferreira, 2003; p. 52). 
 
De acordo com esta teoria, a frequência do ensino superior pode contribuir 
significativamente para o desenvolvimento psicossocial, uma vez que pode facilitar 
mudanças e ter um papel importante na integração do jovem na sociedade, se não se 
restringir à promoção cognitiva e se exercer funções de desafio e de suporte. 
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Neste modelo encontramos, inclusivamente, a proposta de factores que podem 
influenciar o desenvolvimento dos estudantes, nomeadamente a clareza e a consistência 
dos objectivos institucionais, o tamanho da Instituição, as relações aluno-Instituição, os 
currículos, as práticas pedagógicas, as comunidades de estudantes, a implementação de 
programas e de serviços, a integração do trabalho e da aprendizagem, o reconhecimento 
e respeito pelas diferenças individuais e o reconhecimento da natureza cíclica da 
aprendizagem e do desenvolvimento. 
 
3.Principais dificuldades do jovem adulto no ensino superior 
 
A frequência do ensino superior pode ser estimulante e ter um valor positivo 
para o desenvolvimento dos indivíduos, ajudando a promover a socialização, a 
independência e a autonomia, factores que são significativos para o incremento da auto-
estima e da resiliência. Ter a possibilidade de aprender num meio construtivo, pode 
ajudá-los a aumentar a sua auto-confiança e a percepção de auto-eficácia, 
particularmente se forem capazes de concretizar os seus objectivos.  
A democratização no acesso ao Ensino Superior e o consequente aumento do 
número de alunos provenientes de diversos meios sociais e culturais tem vindo a trazer 
novas oportunidades e desafios, mas também tem acarretado dificuldades e problemas, 
resultantes desta explosão escolar e da crescente diversidade da população estudantil. 
As elevadas taxas de insucesso académico e de abandono dos cursos obrigaram 
as Instituições do ensino superior a repensar as suas políticas, a reorganizar os seus 
currículos, a diversificar as metodologias de ensino e a criar novas estruturas de apoio 
aos estudantes, transformando-se em Instituições mais humanizadas e preocupadas com 
o bem-estar físico e psíquico dos alunos (Pereira, 1999; Tavares, 2003). 
 O ingresso do jovem adulto no ensino superior implica mudanças significativas 
na sua vida, que se traduzem num conjunto de exigências que podem desencadear 
problemas de adaptação ao meio académico, a novos amigos, ao afastamento da família, 
a uma nova cidade, bem como problemas escolares. 
 O estudante do ensino superior tem que se adaptar a uma nova realidade, ajustar 
os seus espaços de trabalho e de lazer, aprender a relacionar-se com novas pessoas e 
interiorizar novos métodos de aprendizagem e de avaliação (Ferraz, 2000). 
De acordo com os dados apresentados nas publicações da Rede de Serviços de 
Aconselhamento Psicológico no Ensino Superior (RESAPES, 2002), os problemas mais 
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frequentemente sentidos pelos jovens no ensino superior distribuem-se por três áreas 
que se encontram interligadas: 1) problemas relacionados com as questões académicas, 
2) desafios impostos por questões desenvolvimentais e 3) desequilíbrios emocionais, 
que se enquadram em problemáticas clínicas. 
 
3.1. Problemas relacionados com questões académicas 
 
Estudos realizados nos últimos anos em Portugal e citados nas publicações da 
Rede supracitada, revelam que muitos alunos afirmam ter dificuldades relacionadas com 
os estudos e as aprendizagens, que se traduzem sobretudo em problemas de 
concentração e de mobilização da atenção, tanto durante as aulas como durante o estudo 
e a realização de exames, défice de motivação para o estudo e dificuldades de 
organização, de gestão do tempo e de planificação da vida escolar.  
A transição do ensino secundário para a Universidade acarreta níveis de 
exigência superiores, que fazem com que os métodos de estudo anteriormente utilizados 
se revelem, muitas vezes, insuficientes ou desadequados, podendo desenvolver-se uma 
ansiedade bloqueadora em situações de avaliação, sobretudo nos primeiros anos de 
frequência dos cursos. 
O reconhecimento desta situação é importante uma vez que, os primeiros anos 
de frequência do ensino superior determinam, em grande parte, a qualidade do percurso 
académico dos alunos (Tavares, Santiago & Lencastre, 1998). 
Com o objectivo de dar uma resposta adequada a estas problemáticas, 
apareceram no nosso País várias estruturas de apoio, que visam combater o insucesso 
académico, das quais destacamos o desenvolvimento de programas de métodos de 
estudo, criados com a finalidade de dar a conhecer novas metodologias e técnicas de 
organização, motivando os alunos para a melhoria do seu desempenho académico. O 
programa “Saber Estudar”, desenvolvido no Gabinete de Apoio Psicopedagógico dos 
Serviços de Acção Social da Universidade de Coimbra (GAP-SASUC), representa um 
exemplo de intervenção neste âmbito (Pereira et al., 2005) 
O jovem adulto é confrontado com a passagem de uma situação de dependência 
dos professores para a necessidade de assumir um papel mais activo e autónomo na 
construção das suas próprias aprendizagens. Depara-se também como novos e mais 
exigentes métodos de avaliação e com uma relação com os professores marcada, 
frequentemente, pelo distanciamento e anonimato. Neste contexto, torna-se essencial 
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pôr em prática capacidades de auto-gestão, que abrange aspectos como a gestão 
adequada do tempo disponível, sobressaindo, frequentemente, a existência de horários 
sobrecarregados, com uma sucessão contínua de várias aulas, aos quais se acrescenta o 
tempo que é necessário despender para o estudo e outras tarefas escolares. Esta auto-
gestão pode envolver também questões económicas e, neste âmbito, acarretar situações 
de ansiedade ou constituir uma fonte de preocupação, sobretudo para os alunos que 
dependem de bolsas dos serviços de Acção Social das Universidades. 
O aumento de expectativas em relação ao sucesso dos alunos e à possibilidade 
de que a concretização desta etapa das suas vidas lhes permita alcançar, numa fase 
posterior, algum conforto e segurança material, pode também constituir uma dificuldade 
e ser fonte adicional de pressão, sobretudo se considerarmos a elevada competitividade 
vivida no ensino superior.  
Nem sempre o curso em que os jovens conseguiram entrar é o inicialmente 
pretendido e desejado, podendo surgir a frustração, a dúvida em prosseguir os estudos 
ou a entrada na espiral desgastante de tentativas de transferência, mudança de curso ou 
recomeço de todo o processo de candidatura ao ensino superior. 
Para os estudantes mais velhos, sobretudo os que acumulam as funções de 
estudante e de trabalhador, o contexto académico comporta desafios significativos, tais 
como a necessidade de conciliar as exigências do ensino superior com as 
responsabilidades domésticas ou profissionais entretanto assumidas.  
Os alunos que frequentam o último ano de várias licenciaturas revelam, 
habitualmente, dificuldades significativas de adaptação à situação de estágio, à transição 
para a vida profissional e às mudanças na estrutura da vida familiar, pessoal, social e 
académica. 
 
3.2. Desafios impostos por questões desenvolvimentais 
 
A transição da fase da adolescência para a idade adulta e do ensino secundário 
para o ensino superior pode ser vivida como uma complexa crise, nem sempre 
ultrapassada da forma mais eficaz e/ou como potenciadora de desafios 
desenvolvimentais, facilitadores de crescimento. 
Nesta fase, o jovem defronta-se com a necessidade de cumprir um conjunto de 
tarefas desenvolvimentais, com particular destaque para a emancipação da tutela 
parental, a capacidade de estabelecer relações genuínas de intimidade, o 
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comprometimento num projecto de vida e a aquisição de um sentido de autonomia e de 
identidade. A resolução eficaz destas tarefas é necessária para o sucesso no desempenho 
dos vários papéis característicos da idade adulta 
No periodo da adultez emergente, segundo Arnett (2004), o jovem tem a 
possibilidade de experimentar e explorar várias possibilidades em diversas áreas, o que 
lhe permite clarificar a sua identidade; desta exploração resulta a existência de uma fase 
simultaneamente estimulante e instável. Os jovens adultos vivem a oportunidade de 
estabelecerem uma identidade independente e de tomarem decisões que têm um impacto 
significativo na sua vida futura.  
 
3.3. Dificuldades relacionadas com questões emocionais 
 
Na transição do ensino secundário para a universidade verifica-se, em termos 
gerais, um afastamento da família, dos anteriores colegas e o contacto com outros 
jovens ainda desconhecidos. Estes factores podem ser sentidos como estimulantes, mas 
também podem desencadear sentimentos de insegurança, dúvida, solidão e desamparo, 
que enquadram uma constelação psicológica de maior vulnerabilidade ao aparecimento 
de diversas psicopatologias (Mendes, 2005; Costa e Leal, 2008).  
Muitas vezes, a entrada no ensino superior corresponde à primeira grande 
separação da família, dos amigos e à mudança para um meio desconhecido. O jovem 
adulto tem de conseguir organizar-se sem a ajuda directa da sua rede familiar de apoio, 
ao mesmo tempo que enfrenta uma série de mudanças desenvolvimentais. Surge a 
necessidade de assumir maior independência e de cumprir novas responsabilidades, que 
exigem uma maturidade que pode ainda não possuir.  
Impõem-se alguns ajustamentos a nível social, quer nas relações com os novos 
colegas, muitos deles com backgrounds culturais diversos, quer nas interacções com o 
novo meio. O relacionamento com colegas de diferentes estratos sociais poderá 
constituir um factor de vulnerabilidade, sobretudo no caso dos jovens que provêm de 
meios socio-económicos desfavorecidos e se confrontam com outros que detêm maior 
poder económico. 
Pereira (1999), na tentativa de perceber as capacidades necessárias para que o 
aluno universitário tenha sucesso, mostrou que este pode ser seriamente comprometido 
por questões de ordem pessoal que, mais do que as de natureza académica, se 
constituem como problemas significativas.  
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As questões emocionais interagem com as questões académicas, de modo que se 
torna difícil, em alguns casos, perceber se são as dificuldades escolares que conduzem e 
acentuam o desenvolvimento de psicopatologias ou se, pelo contrário, resultam e são 
mais uma das graves consequências dos quadros psicopatológicos. Neste contexto, 
partindo dos resultados de estudos realizados em quinze estabelecimentos do ensino 
superior em Portugal, as situações problemáticas mais comuns estão relacionadas com 
perturbações de ansiedade, com o stress, a baixa auto-estima e a depressão (RESAPES, 
2002).  
O papel de estudante do ensino superior pode ser stressante e o periodo vivido 
em contexto académico pode ser altamente indutor de stress, conduzindo ao 
aparecimento de psicopatologias diversas na comunidade estudantil, que não podem ser 
ignoradas. 
No caso das perturbações de ansiedade, assume particular relevo a ansiedade a 
testes/exames que é frequentemente citada como um dos factores que determina um 
desempenho cognitivo pobre, resultados inferiores às capacidades dos alunos, 
sofrimento psicológico e mal-estar (Pereira & Williams, 2001).  
Investigações levadas a cabo, quer em Portugal, quer no estrangeiro, concluem 
que as situações relativas à ansiedade e às problemáticas escolares, que afectam, 
consideravelmente, a capacidade de estudo e de aprendizagem do estudante, são a 
principal causa para os pedidos de acompanhamento que os jovens efectuam junto dos 
Gabinetes de Apoio Psicopedagógico, entretanto criados na maior parte das 
Universidades (Pereira et al., 2005).  
A depressão é apontada como outra perturbação psicológica frequentemente 
encontrada em contexto académico. De acordo com dados recentes, a prevalência 
mundial desta patologia no ensino superior duplicou na última década, aparecendo 
habitualmente associada a elevadas taxas de insucesso escolar, devido ao absentismo às 
aulas, a faltas recorrentes aos exames, dificuldades de concentração e de memorização e 
ideação suicida (Ponciano e Pereira, 2005). 
O contexto académico está associado a significativas situações eventualmente 
indutoras de stress, como as exigências relacionadas com a transição para um novo 
meio, a adaptação a novas metodologias de ensino ou com pressões de ordem 
financeira. Apesar de o stress não ser sinónimo de doença e de a sua existência ser 
necessária num nível moderado e equilibrado pode, se for intenso, prolongado e/ou 
frequente, contribuir para o aparecimento de respostas cognitivas, emocionais e 
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comportamentais desajustadas, exacerbando problemas psicológicos já existentes ou 
precipitando o desenvolvimento de perturbações psiquiátricas. 
As Instituições do ensino superior têm vindo a demonstrar uma preocupação 
crescente com estas problemáticas; pelo que cada vez mais se considera prioritário o 
desenvolvimento de programas e de estratégias de intervenção, perspectivando o bem-
estar do estudante e consequente aumento do seu rendimento escolar.  
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CAPÍTULO 2 
A Psicologia Positiva e o Stress no Ensino Superior 
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Introdução 
 
Durante a permanência no ensino superior, são muitos os desafios que se 
impõem aos recursos pessoais dos jovens estudantes, que se vêm obrigados a 
adaptarem-se a um conjunto de mudanças que, apesar de terem sido frequentemente 
antecipadas ou até desejadas incluem, muitas vezes, uma componente de idealização. 
Se, por um lado, durante esta fase da vida do jovem, existe a possibilidade de 
realizar e de dar continuidade a projectos pessoais, por outro lado a sua concretização 
implica a mobilização de recursos, cujo desenvolvimento prévio pode ser decisivo para 
gerir a discrepância entre as expectativas criadas e a realidade descoberta, bem como o 
confronto e a resolução de tarefas desenvolvimentais, num contexto de 
descontinuidades. 
No presente capítulo, procuraremos compreender o conceito de stress, partindo 
nas noções conceptuais de mecanismos de coping, conhecer os seus principais efeitos e 
algumas estratégias possíveis para ultrapassar de modo eficaz as situações adversas. 
Considerando que os estudantes do ensino superior podem constituir um grupo de risco 
face à emergência de processos de desadaptação, daremos relevo ao stress enquadrado 
no contexto académico. 
 
1. Stress e Coping 
 
 O termo “stress” tem-se imposto como parte do quotidiano das pessoas, que o 
vão utilizando quer para se referirem a um determinado estado em que se encontram 
(“com stress”, “stressado”), quer para caracterizarem determinadas condições 
perturbadoras consideradas, por isso, “stressantes”. Para além do seu uso popular, esta 
temática tem constituído uma área fecunda ao nível da investigação, o que demonstra a 
sua importância e a pertinência do seu estudo.  
 Aprender a identificar o stress, compreender as suas possíveis causas, conhecer 
os seus efeitos e as estratégias que permitem enfrentá-lo de modo eficaz, é, 
efectivamente, uma tarefa relevante, sobretudo se considerarmos que a maior parte de 
nós, em algum momento das suas vidas será afectado pelo stress. Se este for frequente, 
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intenso e/ou prolongado pode determinar consequências capazes de lesar o bem-estar e 
a saúde física e mental dos indivíduos. 
 O stress tem vindo a ser investigado segundo três grandes linhas de orientação: 
as respostas que induz no organismo, as situações que o determinam e a forma como os 
indivíduos se relacionam com o meio ambiente (Vaz Serra, 1999). Acrescente-se a estes 
aspectos a importância do apoio social, enquanto factor atenuante do impacto de 
acontecimentos adversos.  
Utilizado inicialmente para exprimir uma pressão de natureza física, este 
conceito passou também a definir as pressões que incidem sobre um órgão corporal ou 
sobre a mente humana. Richard Lazarus (1993), um dos mais reconhecidos 
investigadores nesta área desde a década de 1960, refere que o stress representa a 
relação que se estabelece entre a “carga” sentida pelo ser humano e a resposta 
psicofisiológica que se desencadeia perante a mesma. Este autor contribuiu, de modo 
decisivo, para compreender este conceito, ao concluir que não há nenhuma situação que, 
em absoluto, possa ser reconhecida como indutora de stress e que o factor decisivo que 
leva o indivíduo a sentir-se ou não perturbado é a avaliação que faz das circunstâncias 
em que se encontra.  
 O stress é susceptível de ser determinado tanto por circunstâncias internas como 
externas, quer o seu teor seja agradável, quer seja desagradável e nem sempre deve ser 
considerado como prejudicial.  
 Selye (1974, cit. in Pereira, 2001), o primeiro investigador a introduzir este 
termo na linguagem científica, distingue as situações de eustress, que são dinamizadoras 
e positivas, das situações de distress, que por serem desgastantes e improdutivas, têm 
associada uma conotação negativa. Esta distinção permite compreender que o stress é 
necessário e útil para que o indivíduo funcione de modo adequado, acabando por 
constituir uma fonte de impulso e um incentivo à realização pessoal, pelo que não deve, 
à partida, ser entendido como sinónimo de doença. 
 
1.1. Situações indutoras de stress, filtro cognitivo e apoio social 
 
 De acordo com Lazarus (1993), são indutoras de stress as situações em que o 
indivíduo avalia a relação que estabelece com o meio ambiente como excedendo os seus 
recursos, prejudicando, por isso, o seu bem-estar. Deste modo, as exigências são 
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sentidas como superiores aos recursos para enfrentá-las, quer se tratem de recursos 
individuais ou aqueles que o meio social pode oferecer. 
 As reacções individuais às situações indutoras de stress são bastante variáveis, 
pelo que perante a mesma condição diferentes pessoas reagem de forma distinta e a 
mesma pessoa pode ter reacções diversas ao longo do seu ciclo de vida. A título de 
exemplo, no contexto académico, há alunos que se sentem apavorados quando têm que 
realizar um exame e outros que encaram as situações de avaliação com relativa 
tranquilidade (Vaz Serra, 1999). 
 As circunstâncias indutoras de stress que, sublinhamos, têm uma importância 
relativa, podem ser de natureza física, psicológica ou social. Para além disso, podem ser 
externas ao indivíduo ou internas, traduzindo-se, neste caso, em imagens ou 
pensamentos repletos de emoções fortes e perturbadoras. Segundo Lazarus & Folkman 
(1984), estas situações podem ser enquadradas em três categorias: ameaça, dano e 
desafio. A ameaça refere-se à antecipação de uma possível contingência, que ainda não 
aconteceu. O dano diz respeito a algo que já ocorreu, restando ao indivíduo tolerar o 
acontecimento ou reinterpretar o seu significado e as suas consequências. O desafio 
representa uma circunstância em que o indivíduo sente que as exigências criadas podem 
ser alcançadas ou até ultrapassadas. 
 
Vaz Serra (1999), propõe a organização dos acontecimentos indutores de stress 
nas seguintes grandes classes: 
• Os acontecimentos traumáticos e/ou as grandes catástrofes, que afectam, ao 
mesmo tempo, um elevado número de pessoas de determinada região; 
• Os acontecimentos significativos de vida (Major Life Events), que se 
traduzem em ocorrências importantes que podem determinar uma alteração no estilo de 
vida do indivíduo; 
• Situações crónicas, que se referem a problemas e assuntos perturbadores tão 
regulares que se comportam como se fossem contínuos, como, por exemplo, ter 
frequentemente tarefas a realizar com um prazo limite ou ter demasiadas solicitações 
para cumprir ao mesmo tempo; 
• Micro-indutores de stress (Hassles), definidos como situações regulares do 
quotidiano, que se tornam irritantes, exigentes e incomodativas e que podem ser 
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minoradas nos seus efeitos se entretanto ocorrerem acontecimentos positivos 
compensadores; 
• Macro-indutores de stress, relacionados com condições que o sistema socio-
económico impõe ao indivíduo; 
• Acontecimentos desejados que não ocorrem e que representam vontades que 
não se materializam ou cuja concretização é tardia; 
• Traumas ocorridos em determinado estádio de desenvolvimento, 
nomeadamente na infância e que podem ter consequências nefastas na vida adulta. 
 
A repercussão que determinado acontecimento tem sobre o indivíduo depende, 
sobretudo, do modo como é avaliado, da percepção de existência ou não de controlo 
sobre a situação e do apoio que se pode obter. As situações indutoras de stress são 
“filtradas” por cada indivíduo, mediante um processo de avaliação: se considerar que 
determinada circunstância é importante e que não tem os recursos necessários para 
ultrapassar as exigências que lhe são colocadas “entra em stress”, numa resposta cuja 
intensidade será atenuada em função do apoio social a que pode aceder.  
 
 O significado psicológico construído pelo indivíduo sobre determinado 
acontecimento, que envolve as suas experiências prévias, que o levam a pensar, sentir e 
agir de determinada maneira, é o factor crucial e a causa próxima explicativa da reacção 
de stress. 
 O processo de interpretação das circunstâncias implica uma avaliação primária, 
secundária e reavaliação (Vaz Serra, 1999). 
Na avaliação primária, que pode ser feita de modo distorcido e irrealista, o 
indivíduo tenta conhecer o significado do encontro com determinada situação e as 
consequências para o seu bem-estar. Na avaliação secundária, o individuo procura 
encontrar uma resposta para a resolução dos problemas com que se depara, fazendo 
juízos relativos aos recursos pessoais e sociais que possui. Através da reavaliação, 
realiza-se um balanço entre as exigências criadas pela situação (avaliação primária) e a 
capacidade de resposta (avaliação secundária); desta depende o vir ou não a sentir-se em 
stress e a escolha das respostas a adoptar. 
Caso a pessoa tenha uma percepção de controlo da situação e de uma boa 
utilização dos seus recursos, adquirirá um sentido de competência e desenvolverá 
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expectativas de auto-eficácia, aspectos fundamentais para a sua saúde mental, tal como 
o apoio social. 
As necessidades ligadas ao apoio social são sentidas desde o nascimento e 
revelam-se úteis para o ajustamento, bem-estar e qualidade de vida dos indivíduos. 
Cutrona (1996, cit. In Vaz Serra, 1999) refere que com níveis baixos de apoio social 
aqueles que são submetidos a stress intenso sofrem, consequentemente, de má saúde 
física e mental, enquanto que aqueles que estão protegidos por níveis elevados de apoio, 
mesmo quando submetidos a um situações adversas, não apresentam marcada 
perturbação.  
Os recursos da rede social são constituídos pelas relações sociais disponíveis, 
que podem prestar ajuda em caso de necessidade (família, amigos, colegas, conhecidos). 
As pessoas que pertencem ou têm a percepção de pertença a uma rede relacional coesa e 
disponível sentem de forma menos intensa as situações de stress. O apoio social permite 
estabelecer laços afectivos, que proporcionam segurança, contribuem para a integração 
social dos indivíduos, favorecem o reconhecimento do seu valor e competência, ajudam 
a fomentar relações de confiança e criam oportunidades para ajudar outras pessoas. 
Embora todos os tipos de apoio social sejam úteis, uns revelam-se mais válidos 
do que outros, em função do grau de controlo sobre as circunstâncias indutoras de 
stress. Quando a situação é controlável, ou percebida como tal, os melhores apoios são 
o instrumental e o informativo (oferecer apoio material, prestar informações); quando a 
situação é incontrolável, ou o indivíduo a percepciona assim, o apoio afectivo revela-se 
mais adequado. O apoio perceptivo, que leva o indivíduo a reformular o seu problema 
num contexto diferente, é particularmente útil para corrigir a distorção da realidade que 
possa estar a acontecer. Neste caso, tal como propõem Beck e Emery (1985), pode ser 
útil o recurso ao método socrático, que permite à pessoa questionar a evidência e 
sustentação empírica dos seus pensamentos, de modo a que possa substituir as suas 
distorções cognitivas por pensamentos mais funcionais e ajustados à realidade. 
 
Quando um indivíduo entra em stress ocorre um processo de activação, que 
envolve todo o organismo, traduzindo-se num conjunto de alterações biológicas, 
cognitivas, emocionais e comportamentais, que interagem reciprocamente. O perfil de 
resposta manifestada depende da constituição genética do indivíduo, do balanço 
hormonal existente na ocasião, das suas competências prévias, do apoio social que pode 
obter e da forma como, em geral, lida com os acontecimentos (Vaz Serra, 1999). 
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A resposta biológica do stress refere-se à activação das funções necessárias à 
sobrevivência. Envolve estruturas dos Sistemas Nervoso Central e Vegetativo, as 
glândulas endócrinas, os processos metabólicos em geral e o sistema imunitário, cujo 
funcionamento eficaz fica prejudicado em situações de stress prolongado ou intenso. 
Em tais circunstâncias, os mecanismos de homeostase são comprometidos, com 
consequências prejudiciais para os aparelhos cardiovascular e gastrointestinal e para as 
funções de crescimento e reprodutivas, além de poder conduzir ao aparecimento de 
transtornos psiquiátricos, com particular destaque para os estados de ansiedade e de 
depressão. 
A resposta cognitiva do stress varia em função da intensidade do esforço mental 
realizado para ir ao encontro dos problemas levantados pela situação que o induziu e 
reflecte-se na alteração de várias funções intelectuais. Ocorre uma diminuição da 
tolerância à frustração e um aumento da ansiedade, o que acaba por prejudicar a 
capacidade de atenção, de concentração e de memória. Se a activação induzida for 
intensa e prolongada, surge a propensão para o indivíduo se envolver em processos 
ruminativos e em pensamentos catastrofisantes, que podem constituir uma forma de 
manutenção da resposta, mesmo após a ausência do agente activador inicial. Um 
indivíduo em stress sente grande dificuldade na tomada de decisão e em detectar erros 
nas tarefas que exigem uma atenção contínua, errando mais em tarefas simples.  
 Ao nível emocional, podem surgir emoções  que têm essencialmente uma 
tonalidade negativa e indicam o modo como o indivíduo avalia a circunstância, 
ajudando-nos a compreender o comportamento que vai emitir. Habitualmente o 
desempenho do indivíduo fica comprometido, sendo comum o aparecimento de 
comportamentos que acabam por constituir fontes secundárias de stress, tal como: o 
recurso a drogas ilícitas, o consumo excessivo de tabaco, café, bebidas alcoólicas ou 
comida. 
 Segundo Beck e Emery (1985), um individuo que se sente em stress, tem 
tendência para tornar-se agressivo, exaltado, hostil e emocionalmente tenso ou, pelo 
contrário, a adoptar uma postura passiva, evitando o confronto com os seus problemas e 
mostrando-se incapaz de tomar as medidas necessárias para encontrar uma solução. 
Situando-se, quer num quer noutro pólo (agressividade versus passividade), dificilmente 
conseguirá alcançar os seus objectivos de modo eficaz.  
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1.2. Coping: estratégias para lidar com o stress 
 
O termo coping, que especifica os comportamentos dos organismos diante de 
processos de stress, pode ser definido como “constantly changing cognitive and 
behavioural efforts to manage specific external and/or internal demands that are 
appraised as taxing or exceding the resources of the person” (Lazarus & Folkman, 
1984, p. 141). 
As estratégias de coping são eficazes quando cumprem o propósito de reduzir a 
tensão, favorecendo a adaptação, pelo que uma estratégia particular pode ser adaptativa 
numa situação e não produzir o mesmo efeito noutra.  
O conceito de coping, central na teoria e na investigação sobre saúde mental, 
começou a ser trabalhado de uma forma mais formal e específica nas décadas de 1960 e 
de 1970, concomitantemente com o crescente interesse em relação à temática do stress. 
Foram sobressaindo duas abordagens ao conceito: uma que enfatiza o estilo, 
concebendo o coping como uma característica ou traço da personalidade e outra que 
sublinha o processo e as influências temporais ou contextuais, ou seja, os esforços para 
gerir o stress, que mudam ao longo do tempo e são moldados pelo contexto adaptativo. 
Esta última abordagem, que emergiu no final da década de 1970, suscitou o 
desenvolvimento de um conjunto de instrumentos de avaliação, com o objectivo de 
medir e estudar o coping enquanto processo e examinar as suas consequências em 
termos de adaptação, apontando os seguintes princípios gerais (Lazarus, 1993): 
 
• Os pensamentos e acções de coping num indivíduo sob stress devem ser 
medidos separadamente dos seus resultados, de modo a examinar, 
independentemente, a eficácia da sua adaptatividade. Neste sentido, não existem 
estratégias que possam ser universalmente consideradas como “boas” ou “más”, 
embora se reconheça que algumas são, com frequência, mais eficazes do que 
outras; 
• Aquilo que o indivíduo faz para lidar com algum problema, depende do 
contexto em que o mesmo acontece; as estratégias de coping são variáveis ao 
longo do tempo, em parte porque a ameaça e o significado que lhe é atribuído 
tendem também a mudar; 
• Para avaliar o coping, é necessário descrever o que a pessoa pensa e faz, no 
seu esforço para lidar com os acontecimentos indutores de stress; 
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• Sob este ponto de vista, o coping é definido como um esforço cognitivo e 
comportamental contínuo para lidar com exigências internas ou externas 
específicas, que são percebidas como excedendo os recursos do indivíduo. 
Desta forma, o termo é usado independentemente de o processo ser ou não 
adaptativo, bem ou mal sucedido, consolidado ou fluido e instável; 
• Existem pelo menos duas grandes funções do coping: a função centrada no 
problema visa mudar a relação atribulada entre a pessoa e o meio envolvente, 
agindo no meio ou no indivíduo, enquanto que a função centrada na emoção 
pretende alterar: a) o modo como as relações stressantes com o ambiente são 
encaradas ou b) o significado relacional atribuído aos acontecimentos. As 
estratégias focadas no problema visam o estabelecimento e prossecução de um 
plano de acção, sendo particularmente aconselháveis quando o indivíduo sente o 
stress como pouco intenso e percepciona a situação como controlável e 
resolúvel. Quando o stress é sentido como mais grave, os esforços tendem a 
canalizar-se para reduzir o estado de tensão emocional e podem traduzir-se em 
formas de fuga ou em tentativas de actuar directamente sobre as emoções (por 
exemplo, fumando, bebendo ou comendo em excesso, praticando yoga, fazendo 
relaxamento, praticando exercício físico ou tomando regularmente algum 
ansiolítico); 
• Destas duas funções do coping, existe uma forte tendência nos valores 
ocidentais para valorizar a primeira. No entanto, existe ampla evidência de que, 
sob certas circunstâncias, particularmente naquelas em que nada de útil pode ser 
feito para mudar a situação, os esforços centrados na resolução de problemas 
podem ser contraproducentes e que, nesses casos, o focus nas emoções pode ser 
mais adequado.  
• Seria arriscado generalizar o valor adaptativo das estratégias de coping, sem 
considerar o contexto em que estas ocorrem. Uma estratégia que produz 
resultados positivos num determinado contexto ou para uma pessoa, podem não 
produzir os mesmos resultados num contexto diferente nem para a mesma 
pessoa numa outra fase da sua vida; 
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Os significados pessoais, as construções que as pessoas fazem dos 
acontecimentos stressantes são os aspectos mais importantes do stress psicológico, pois 
são eles que orientam e dirigem a escolha de uma determinada estratégia de coping.  
Os indivíduos com uma boa saúde mental adoptam habitualmente uma atitude de 
confronto e resolução activa dos seus problemas, sentem que têm um bom controlo das 
situações com que se deparam, utilizam mecanismos redutores de estados de tensão que 
não são lesivos para a sua saúde e têm tendência para não se deixarem responsabilizar 
pelas consequências negativas dos acontecimentos (Vaz Serra, 1999).  
 
 A intervenção no controlo do stress pode implicar o recurso a várias estratégias, 
que passaremos a descrever de seguida. 
 
1.2.1. Técnicas cognitivas e de auto-controlo 
 
 Ensinar a pessoa a pensar com lógica é uma das intervenções possíveis para 
reduzir o stress.  
Nem sempre a avaliação que o indivíduo faz dos acontecimentos tem uma 
sustentação lógica, podendo conduzir a expectativas desajustadas, inferências 
desadequadas e conclusões precipitadas, que sustentam as crenças irracionais que estão 
na sua origem. Ajudar a perspectivar a realidade de modo diferente, percebendo que há 
múltiplas formas de observar os mesmos acontecimentos e relativizando a importância 
das referências pessoais, numa lógica de descentração, possibilita a compreensão de 
outras perspectivas conceptuais e atitudinais. (Joyce-Moniz, 1986). 
De seguida apresentaremos algumas técnicas para lidar com as distorções 
cognitivas, bem como as abordagens que as sustentam. 
 
 A Terapia Racional Emotiva baseia-se no pressuposto de que as emoções e os 
comportamentos são o resultado das crenças de um individuo e estabelece como meta 
principal ajudá-lo a identificar a sua interpretação distorcida da realidade e os seus 
pensamentos disfuncionais, de modo a que estes possam ser substituídos por outros 
mais adaptativos. 
Fundada por Albert Ellis, na década de 1950, baseia-se na filosofia oriental, na 
filosofia greco-romana e na premissa estóica de que a perturbação emocional não é 
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criada pelas situações, mas pelas interpretações das mesmas. Centra-se, portanto, na 
forma de pensar do indivíduo, no modo como ele interpreta o seu meio envolvente e nas 
crenças que desenvolve sobre si mesmo, sobre os outros e sobre o mundo em geral. 
(Ellis & Grieger, 1990). 
Quando as interpretações impedem ou dificultam a obtenção das metas 
estabelecidas pelo individuo, se são ilógicas ou pouco empíricas, recebem o nome de 
“irracionais”, significando que o raciocínio é desadequado, conduzindo a conclusões 
erróneas. Se o raciocínio for funcional, se as interpretações são baseadas em dados 
empíricos, as suas crenças são descritas como “racionais”. 
O “modelo ABC”, proposto por este modelo, funciona do seguinte modo: o “A” 
(“Acontecimento Activador”), não produz directa e automaticamente o “C” 
(“Consequências” – emocionais ou comportamentais), já que este resulta da 
interpretação e das crenças (“B” – “Beliefs”) que são geradas e/ou activadas. O método 
principal para substituir uma crença irracional por uma racional é a “refutação” ou 
“debate” que consiste, basicamente, numa adaptação do método científico à vida 
quotidiana, permitindo que se coloquem hipóteses para determinar a validade dos 
pensamentos. 
 De acordo com esta teoria, quando um indivíduo faz uma avaliação irracional da 
realidade, gera pensamentos dogmáticos e absolutistas do tipo “devo” e “tenho que”, 
que originam emoções e comportamentos que dificultam a obtenção dos seus objectivos 
e dos quais resulta a tendência para sobrevalorizar os aspectos negativos de uma 
determinada situação. 
 A essência da intervenção consiste em identificar as inferências arbitrárias e os 
pensamentos dogmáticos e absolutistas que as originam. Através do uso do “método 
ABC”, o indivíduo passa a entender os seus esquemas conceptuais, a identificar e a 
questionar os seus aspectos irracionais, para que possa substitui-los por outros mais 
adaptativos. 
Com base num estilo activo, directivo e pedagógico, sugere-se o recurso a um 
conjunto de técnicas cognitivas, emocionais e comportamentais, que podem ser 
praticadas individualmente ou em grupo, com um carácter preventivo ou remediativo e 
das quais destacamos: 
 
• O debate filosófico. É o método principal para substituir uma crença 
irracional por uma racional. O indivíduo descobre as crenças irracionais que estão na 
 33 
base dos seus comportamentos disfuncionais e das suas emoções auto – depreciativas e 
aprende a debater a sua veracidade recorrendo ao “diálogo socrático” (fazendo 
perguntas como, por exemplo, “Qual é a evidência de que esta crença é verdadeira?”); 
 
• As tarefas para casa. São empregues regularmente com o objectivo de ajudar 
o indivíduo a generalizar as aprendizagens efectuadas e a experimentar novas formas de 
pensar, partindo do princípio de que a prática é fundamental para a substituição de 
hábitos disfuncionais antigos por outros mais eficazes. Consistem, por exemplo, na 
sugestão de leitura de livros e/ou de artigos e do visionamento de filmes que possam 
estar relacionados com problemáticas específicas; 
 
• Técnicas emocionais e comportamentais gerais, baseadas em vários 
exercícios, que visam ajudar o indivíduo no seu processo de mudança, como por 
exemplo, a utilização de recompensas ou o treino de competências. 
 
 A Terapia Cognitiva, desenvolvida por Aaron T. Beck, na década de 1970, 
embora tenha sido associada principalmente ao tratamento da depressão, tem-se 
revelado útil quando aplicada a outras patologias, tais como perturbações de ansiedade, 
problemas de relacionamento interpessoal ou distúrbios de personalidade. 
 Este modelo que, numa lógica multidimensional, reconhece a interdependência 
entre cognição, afecto, fisiologia e comportamento, enfatiza que os indivíduos podem 
percepcionar negativamente o ambiente e os acontecimentos e assim criarem neles 
próprios a perturbação emocional (Beck, 1997). 
 Para que a disfunção se desenvolva é necessária a interacção de factores 
cognitivos predisponentes (elementos de vulnerabilidade, pré-existentes e relativamente 
estáveis, denominados de “crenças” ou “esquemas”) com processos cognitivos, que 
resultam da activação dos primeiros em situações de vida adversas e que dão origem a 
diferentes sintomas afectivos e comportamentais.  
Esta abordagem estabelece dois níveis de cognições, importantes para o 
aparecimento das perturbações: um baseado em estruturas cognitivas relativamente 
estáveis (esquemas), representadas pelas atitudes disfuncionais e outro representado por 
ideias negativas, relativamente espontâneas, designadas por pensamentos automáticos, 
que se relacionam com a avaliação negativa da experiência e resultam da interacção 
entre os esquemas hiperactivos e os acontecimentos de vida (Pinto Gouveia, 1990). 
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 Os vários processos cognitivos que podem conduzir a emoções, comportamentos 
e consequências motivacionais negativas, incluem diversos erros, tais como: 
• Inferência arbitrária: chegar a determinada conclusão na ausência de 
evidências que a apoiem, ou quando estas são contrárias à conclusão; 
• Abstracção selectiva: centrar-se em detalhes específicos, extraindo-os do 
seu contexto e ignorando outras características mais relevantes da situação; 
• Sobregeneralização: elaborar uma regra geral ou conclusão, a partir de 
acontecimentos isolados, aplicando-a a situações relacionadas ou diferentes da original; 
• Magnificação e minimização: erros cometidos ao avaliar o significado ou 
a magnitude de um acontecimento; 
• Personalização: atribuir a si mesmo fenómenos externos, quando não 
existe nenhuma base lógica para efectuar tal ligação; 
• Pensamento absolutista dicotómico: classificar todas as experiências 
segundo uma ou duas categorias opostas. 
 
O modelo cognitivo supõe que há relações recíprocas entre afecto, 
comportamento e cognição e a terapia que dele deriva tenta produzir mudanças nessas 
áreas, através do recurso a diversas técnicas que assentam, essencialmente, na auto-
observação, na identificação dos vínculos entre cognição, afecto e comportamento, no 
exame das evidências a favor e contra os pensamentos automáticos, de modo a 
substitui-los por outros mais funcionais, na realização de “experiências” para aferir a 
validade de tais pensamentos e na determinação das principais atitudes disfuncionais 
que vão emergindo (Beck e Emery, 1985). 
Tal como acontece na Terapia Racional Emotiva, também aqui se considera que 
o instrumento mais importante para promover a mudança é a utilização de perguntas, 
numa lógica socrática. É igualmente essencial atribuir tarefas para praticar em casa e 
apelar à participação activa do indivíduo no seu próprio processo de desenvolvimento. 
É frequente o recurso a técnicas comportamentais, tais como a programação de 
actividades, a avaliação de mestria e de prazer, o ensaio cognitivo, a representação de 
papéis (“role-play”) e o treino de assertividade. No que diz respeito às técnicas 
cognitivas são de salientar:  
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• O registo diário de pensamentos disfuncionais, que permite o aumento da 
consciência do “fluxo de pensamentos e imagens”que influenciam os sentimentos e os 
comportamentos do indivíduo;  
• Questionar a validade dos pensamentos automáticos, o que ajuda a obter 
uma perspectiva mais realista dos acontecimentos; 
• Técnicas de reatribuição, que ajudam a pessoa a explorar e a considerar 
possíveis causas para uma situação problemática; 
• Treino de resolução de problemas; 
• O esboço de experiências: definir exercícios e actividades que permitem 
praticar os conteúdos abordados com o indivíduo; 
• A refutação com respostas racionais, com o objectivo especifico de 
desenvolver respostas mais ajustadas aos pensamentos automáticos negativos. 
 
Em relação aos indivíduos que sofrem de perturbações de ansiedade e que 
recorrem habitualmente a comportamentos de evitamento, são propostas as seguintes 
técnicas adicionais: a dessensibilização sistemática (aplicar um tratamento orientado 
para a aproximação, que consiste em construir uma hierarquia das situações temidas, 
que vão sendo enfrentadas em imaginação, sob um estado de relaxamento, e ao vivo); o 
relaxamento (como parte da dessensibilização sistemática ou como parte independente 
do tratamento) e técnicas de distracção activa (Beck e Emery, 1985). 
São também úteis as seguintes estratégias: a modificação do componente 
afectivo, o enfrentamento, a descatastrofização e a descentralização, que permite que o 
individuo se afaste e observe as suas próprias experiências, introduzindo uma quebra 
entre o acontecimento e a sua reacção, passando a perceber o modo como constrói a sua 
própria realidade. 
Os efeitos positivos da terapia cognitiva têm vindo a ser salientados, dado que 
perduram após o período de tratamento, pelo que se considera que a sua função 
profilática é considerável  
 
O treino em resolução de problemas tem vindo a ser aplicado numa ampla 
variedade de perturbações clínicas e subclinicas. 
A resolução de problemas pode ser encarada como um processo metacognitivo, 
pelo qual os indivíduos compreendem a natureza dos problemas da vida e dirigem os 
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seus objectivos em direcção à modificação do carácter problemático da situação ou 
mesmo das suas reacções a ela. 
Os problemas representam uma discrepância entre uma situação real e os 
objectivos desejados; se forem avaliados como difíceis e relevantes para o bem-estar 
dos indivíduos podem constituir-se como fonte de stress (Lazarus & Folkman, 1984). 
Constituem situações específicas de vida, presentes ou antecipadas, que exigem 
respostas para que o funcionamento do indivíduo seja adaptativo, que nem sempre 
surgem devido à presença de vários obstáculos, que podem incluir a ambiguidade, a 
incerteza ou a falta de recursos. Podem ser acontecimentos únicos, uma série de 
circunstâncias relacionadas entre si, ou constituir uma situação crónica, com origem na 
relação existente entre a pessoa e o ambiente.  
As soluções são definidas como qualquer resposta destinada a mudar a natureza 
da situação problemática, as reacções emocionais ou ambas, sendo consideradas 
eficazes as que permitem o alcance dos objectivos, minimizando os custos ou 
consequências negativas e maximizando os benefícios ou consequências positivas. 
A capacidade geral de resolução de problemas compreende uma série de tarefas 
específicas e passa, segundo Vaz Serra (1999) por quatro etapas, que se sucedem num 
movimento contínuo e incluem: 1) a definição e formulação do problema, 2) a 
formulação de alternativas, 3) a tomada de decisão e 4) a implementação/verificação das 
soluções. 
Na fase de definição e formulação, o problema deve deixar de ser vago e 
indefinido e passar a ser concreto e objectivo. O indivíduo, reunindo toda a informação 
relevante disponível, clarifica e compreende o tipo de dificuldade que enfrenta e 
estabelece objectivos realistas de solução, quer sejam centrados no problema 
(relacionados com mudanças reais do próprio problema, o que é particularmente 
relevante para as situações que podem ser alteradas), quer sejam centrados na emoção 
(destinados a reduzir ou a minimizar o mal-estar associado à vivência do problema, o 
que é particularmente útil em situações difíceis de modificar). 
Na fase da génese de soluções alternativas, concebe-se o maior número possível 
de alternativas, de modo a elevar ao máximo a hipótese de que “as melhores” se 
encontrem entre elas, utilizando três regras gerais: o principio da quantidade, o principio 
do adiamento do julgamento e o principio da variedade. Segundo o principio da 
quantidade, quanto mais ideias alternativas se produzam, mais elevada é a probabilidade 
de se gerarem opções eficazes. O princípio do adiamento do julgamento sugere que as 
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avaliações de qualquer opção devem ser deixadas para a fase de tomada de decisões. O 
princípio da variedade leva os indivíduos a pensar num amplo leque de soluções 
possíveis. 
Na fase da tomada de decisão, avaliam-se, julgam-se e comparam-se as 
alternativas disponíveis, seleccionando a que parece melhor, o que implica gerar uma 
lista de resultados específicos antecipados e de possíveis consequências pessoais e 
sociais. 
A implementação e verificação das soluções permitem avaliar os resultados e a 
eficácia da estratégia seleccionada. São aplicadas as solução escolhidas e avaliados os 
resultados reais.  
Concebendo as competências de resolução de problemas como sendo aprendidas 
através da experiência, sugere-se que os indivíduos podem ser pouco eficazes a resolver 
os seus problemas por não terem aprendido as capacidades necessárias; ou por, apesar 
de as possuírem, serem incapazes de recorrer eficazmente a elas em determinadas 
situações. 
São objectivos desta abordagem, que considera que os problemas são normais, 
inevitáveis e passíveis de serem enfrentados de modo satisfatório, ajudar os indivíduos a 
identificar as situações que antecedem o aparecimento de respostas emocionais 
negativas e aumentar a eficácia da resolução de problemas. 
O treino de resolução de problemas pode ser utilizado em conjunto com outras 
estratégias: por exemplo, o emprego da reestruturação cognitiva, pode revelar-se 
apropriado na fase de definição e formulação de problemas, de modo a minimizar o 
grau com que possíveis distorções cognitivas impeçam o indivíduo de identificar o 
problema com precisão. 
Este método revela-se particularmente apropriado para o tratamento de 
perturbações relacionadas com o stress, tais como os distúrbios de ansiedade ou de 
humor, sendo igualmente relevante o seu uso com um carácter preventivo (Vaz Serra, 
1999). 
 
1.2.2. O relaxamento 
 
 O estado de relaxamento pode obter-se por numerosos métodos, sendo que todos 
parecem ser eficazes e têm as suas origens no início do século XX: as primeiras 
publicações sobre o relaxamento progressivo de Jacobson e o relaxamento autógeno de 
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Schultz são de 1929 e de 1932, respectivamente; outras técnicas de relaxamento, como 
aquelas que se baseiam no biofeedback, são bem mais recentes (Vaz Serra, 1999). 
Actualmente sabemos que o uso repetido de uma resposta de relaxamento 
previne ou melhora os transtornos mediados pelo stress; com o relaxamento obtém-se 
uma diminuição da activação fisiológica do indivíduo, que é acompanhada de uma 
sensação de calma e de bem-estar. 
As investigações sobre o stress têm sido o marco conceptual mais relevante para 
o estudo do relaxamento, que é considerado uma resposta biologicamente antagónica à 
resposta de stress e que pode ser aprendida e convertida num importante recurso pessoal 
de oposição aos seus efeitos negativos, sendo, por isso, particularmente relevante nas 
situações em que os indivíduos se encontram submetidos a uma tensão excessiva. 
As diferentes técnicas pretendem facilitar a aprendizagem do padrão de resposta 
biológica correspondente ao estado de relaxamento, recorrendo a diversos 
procedimentos: no caso do relaxamento progressivo e das suas versões simplificadas, o 
principal mecanismo de aprendizagem consiste na discriminação perceptiva dos níveis 
de tensão em cada grupo muscular, realizando diversos exercícios sistemáticos de 
tensão-distenção; no caso do relaxamento autógeno de Schultz, o mecanismo de 
aprendizagem está relacionado com a representação mental das consequências motoras 
da resposta - sensações de peso e de calor (Vaz Serra, 1999). 
Para que o relaxamento seja eficaz é essencial que o individuo esteja motivado, 
que aprenda a reconhecer e a diminuir a tensão muscular, que pratique diariamente em 
casa e que o aplique na sua vida quotidiana, convertendo-o num hábito. Na aplicação 
das técnicas de relaxamento é importante que se considerem alguns aspectos como o 
ambiente físico, que deve ser tranquilo, ter uma temperatura constante e uma luz ténue, 
ou a voz do dinamizador, que deve seguir um tom normal, um pouco baixo e pausado. 
O indivíduo deve sentir-se confortável, não usando roupas ou acessórios que dificultem 
a circulação nem a tensão-relaxamento de algum grupo muscular. 
A técnica de relaxamento progressivo de Jacobson é uma das mais utilizadas e 
consiste na realização de uma sequência de exercícios de tensão-relaxamento, aplicados 
a diversos grupos musculares, enfatizando as sensações de relaxamento obtidas, em 
contraste com as de tensão. (Vaz Serra, 1999). As versões adaptadas desta técnica não 
diferem substancialmente da original; as diferenças residem, basicamente, no maior ou 
menor número de exercícios para tensionar os músculos, nas diferentes estratégias 
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utilizadas para conseguir a tensão, ou na repetição, em maior ou menor número, das 
actividades propostas. 
A técnica do relaxamento passivo distingue-se da anterior por não utilizar 
exercícios de tensão, recorrendo só ao relaxamento de grupos musculares. É 
particularmente útil em pessoas que sintam dificuldade em relaxar ou, para quem a 
tensão muscular voluntária é desaconselhada devido, por exemplo, a problemas 
orgânicos. A técnica de relaxamento autógeno, proposto por Schultz em 1932, é outra 
das mais conhecidas e consiste numa série de frases, elaboradas com o objectivo de 
induzir no sujeito estados de relaxamento, através de auto-sugestões sobre sensações de 
peso e de calor, regulação do batimento cardíaco, sensações de tranquilidade e de 
confiança em si mesmo e concentração passiva na respiração. 
Os métodos de relaxamento constituem meios para alcançar um conjunto de 
objectivos, nomeadamente a capacidade de enfrentar situações quotidianas indutoras de 
tensão e de ansiedade. Têm sido amplamente aplicados a uma grande variedade de 
problemas, quer de forma individual, quer enquanto combinação com outras técnicas 
mais amplas. 
 
As intervenções para reduzir o stress são ditadas pelo tipo de problema que o 
indivíduo enfrenta. Algumas vezes é importante intervir na relação perturbada que este 
estabelece com o meio ambiente, assumindo particular relevância o conhecimento das 
possíveis “causas” que determinam a resposta de stress, a identificação dos seus efeitos 
e a consciencialização de que aumentando recursos e aptidões pessoais, os 
acontecimentos activadores serão enfrentados de modo eficaz. 
Segundo Vaz Serra (1999), é importante recorrer a determinados meios que 
possibilitem ao indivíduo conhecer os seus predisponentes, os precipitantes, os 
problemas actuais e as necessidades para o futuro, com destaque para a auto-
monitorização (registo das circunstâncias que são avaliadas como desagradáveis e 
indutoras de mal-estar), o uso de escalas psicométricas e o role-play (reprodução de 
situações reais, que permite desocultar os pensamentos e comportamentos evidenciados 
em situações adversas).  
As intervenções a utilizar para reduzir o stress podem também ser orientadas 
para a modificação das vulnerabilidades do indivíduo. Neste caso poder ser pertinente 
impedir que se exponha a situações desagradáveis, o que é importante para as pessoas 
que têm um sentimento de obrigação permanente em relação às solicitações de que são 
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alvo e que aprendem, assim, a reconhecer os seus limites, os seus sinais de cansaço e a 
evitar a fonte de mal-estar.  
 Igualmente pertinente é ensinar ao individuo estratégias que melhorem a sua 
auto-estima, ajudando-o a compreender-se a si próprio e ao modo como actua, a 
compreender os outros, a aceitar-se a si e aos outros nas suas diferenças e a aprender a 
perdoar-se, criando objectivos realistas.  
 Ensinar a pessoa a ser auto-afirmativa é mais uma intervenção que se pode 
revestir de grande utilidade. Um indivíduo auto-afirmativo é aquele que, embora, 
respeite os direitos dos outros, luta pela defesa dos seus próprios direitos e, por isso, é 
capaz de gerir de modo adequado as interacções pessoais, mantendo-as com maior 
satisfação e por mais tempo. Neste sentido, é importante aprender a identificar as 
situações em que a pessoa sente maiores dificuldades de auto-afirmação, estabelecer 
uma hierarquia das situações que possam ser consideradas mais fáceis, explicar em que 
consistem as aptidões de auto-afirmação, ensaiar e treinar os comportamentos 
apropriados e, finalmente, passar para a prática em situações reais. 
Estratégias adicionais para controlar o stress envolvem a adopção de um estilo 
de vida mais saudável, nomeadamente através da prática regular de exercício físico e de 
padrões alimentares e de hábitos de sono saudáveis.  
Seligman (2007) propõe ainda o treino ou a prática regular de meditação, que 
funciona ao bloquear os pensamentos que produzem a ansiedade, complementando o 
relaxamento, que bloqueia os seus componentes motores.  
 
2. Stress em contexto universitário 
 
 O meio académico implica a realização de um conjunto de actividades 
enriquecedoras, cabendo ao aluno desenvolver aptidões, de forma a lidar 
satisfatoriamente com a vida académica e com o seu crescimento pessoal e social 
(Pereira, 2006). 
Quanto mais exigentes forem as tarefas a cumprir e menor a percepção de ter os 
recursos necessários para lidar com elas, maior é a probabilidade de o estudante se 
sentir “em stress”.  
 Considerando que o ser humano se movimenta, no seu quotidiano, nos 
ambientes familiar, social e profissional, os acontecimentos que surgem num dos 
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ambientes podem ser atenuados ou agravados nos seus efeitos pelas circunstâncias 
positivas ou negativas que ocorrem nos outros. 
 O stress, em contexto académico, pode advir de várias fontes, constituindo o 
resultado final da interacção que se estabelece entre as características do individuo 
(personalidade, aptidões, motivação, padrões habituais de comportamento), o tipo de 
tarefas a realizar e problemas alheios à vida académica, que acabam por se repercutir 
nela. 
 De um modo descritivo é possível listar factores potencialmente stressores, 
inerentes à frequência do ensino superior (Figueira e Pinto, 2005): a separação da 
família, o contacto com um maior número de colegas, com diferentes backgrounds, 
diversidade de estilos de ensino, maior isolamento, relações menos próximas com os 
outros, menor atenção dada pelos professores, maior responsabilidade pessoal na gestão 
do tempo e da aprendizagem/estudo e maior competitividade. 
É apontada como possível acontecimento indutor de stress a sobrecarga do 
trabalho, que se verifica quando as tarefas a realizar ultrapassam a capacidade de 
responder adequadamente às exigências criadas, podendo ser quantitativa, quando o 
indivíduo tem demasiado trabalho para fazer num determinado período de tempo ou 
qualitativa, quando o trabalho a desempenhar ultrapassa as suas competências técnicas 
ou intelectuais. 
Consideram-se, igualmente, como fontes de stress, a existência de relações 
interpessoais insatisfatórias (que podem revelar-se desgastantes e diminuir o grau de 
satisfação com a vida académica, a motivação e execução das tarefas), a incerteza em 
relação à inserção no mercado de trabalho e as elevadas taxas actuais de desemprego. 
Em termos gerais, os alunos que evidenciam maior auto-estima, competências de 
resolução de problemas eficazes e uma rede de apoio social satisfatória, têm maior 
probabilidade de gerir adequadamente os desafios impostos pelo contexto universitário 
(Pereira, 2001). 
 Configura-se como extremamente pertinente intervir ao nível organizacional, 
instituindo condições que potenciem a possibilidade de gratificar os aspectos positivos 
das actividades a realizar, fomentando redes de apoio que constituam um recurso 
importante para os indivíduos, ajudando-os a transformar situações de crise em 
oportunidades de crescimento, orientando o desenvolvimento de aptidões pessoais que 
sejam úteis para enfrentarem as situações de adversidade com eficácia.  
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 O ambiente universitário deverá proporcionar vivências que possam constituir 
desafios para os estudantes (de natureza curricular e extra-curricular) e, 
simultaneamente, lançar programas, acções e projectos que lhes permitam compreender 
melhor as suas vivências, reflectir sobre elas e responder adequadamente aos desafios 
(Pinheiro, 2003). 
 
3.Contributos da Psicologia positiva para a gestão do stress 
 
Durante muito tempo a Psicologia centrou-se num modelo de doença para 
compreender o funcionamento humano. Esta atenção quase exclusiva na patologia, 
negligenciou o indivíduo/as comunidades desenvolvidas, desvalorizando os factores que 
contribuem para o seu crescimento e os aspectos que fazem com que valha a pena viver 
a vida. 
Segundo o modelo da Psicologia Positiva, os acontecimentos indutores de stress 
e o aparecimento de exigências inesperadas são inerentes à condição humana uma vez 
que todos os indivíduos, em alguma fase das suas vidas, passam por experiências de 
adversidade. Estas exigências ou dificuldades podem ser ultrapassadas, dado que todas 
as pessoas possuem recursos, forças e competências de desenvolvimento e, 
inclusivamente, algumas encaram os obstáculos como desafios e oportunidades de 
crescimento. 
De seguida, apresentaremos duas perspectivas teóricas que, enquadradas no 
âmbito da Psicologia Positiva, ajudam a clarificar os seus contributos para a intervenção 
em gestão do stress: a abordagem sobre o estilo explicativo e o optimismo, de Martin 
Seligman e os trabalhos de Barbara Fredrikson sobre a importância das emoções 
positivas.  
 
3. 1. Estilo explicativo e optimismo: a perspectiva de Martin Seligman 
 
Seligman e Csikszentmihalyi (2000) propõem que uma ciência com uma 
perspectiva positiva sobre a experiência subjectiva, os traços individuais e as 
Instituições, constitui uma via facilitadora para melhorar a qualidade de vida e para 
prevenir o aparecimento da patologia.  
Cabe à Psicologia, possibilitar a compreensão sobre as acções que conduzem a 
um sentimento de bem-estar, a atitudes positivas e a comunidades desenvolvidas, não se 
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restringindo ao estudo da patologia e dos danos e valorizando as forças e as virtudes da 
pessoa humana, com o objectivo de mudar o seu foco de abordagem, passando de uma 
perspectiva de remediação dos aspectos negativos da vida para uma lógica preventiva, 
centrada na construção de qualidades positivas.  
Os conceitos de optimismo e de pessimismo têm suscitado muito interesse e 
investigação nas áreas da psicologia da personalidade, social, clínica e da saúde. A 
abordagem de Martin Seligman a esta temática fundamenta-se na noção de estilo 
explicativo, que apresenta três dimensões fundamentais, cada uma com dois pólos 
extremos: permanente versus temporária; universal versus específica; interna versus 
externa. (Seligman, 1991).  
Tendo em conta a primeira dimensão, as pessoas pessimistas percepcionam as 
causas dos acontecimentos negativos como sendo permanentes, enquanto as optimistas 
perspectivam essas causas como temporárias. Perante um acontecimento positivo a 
situação inverte-se: para o pessimista a sua causa será temporária e para o optimista será 
considerada permanente.  
No que respeita à segunda dimensão, é de referir que as pessoas pessimistas 
encaram como universais as causas dos acontecimentos negativos, enquanto que as 
optimistas vêem-nas como sendo específicas a um determinado contexto. Também aqui 
há uma inversão da situação quando o acontecimento é positivo: o pessimista vê como 
específicas as suas causas, ao passo que o optimista as dimensiona como universais.  
Relativamente à terceira dimensão, considera-se que a pessoa pessimista tende a 
culpabilizar-se pela ocorrência dos acontecimentos negativos (atribuição interna), 
enquanto que a optimista fará uma atribuição externa. Novamente, o inverso ocorre 
quando se tratam de acontecimentos positivos: a pessoa que é pessimista recorre a uma 
atribuição externa para explicar o que lhe aconteceu enquanto a pessoa optimista faz 
uma atribuição interna. Esta dimensão encontra-se relacionada com o conceito de auto-
estima, visto que, habitualmente, uma baixa auto-estima tem por base um processo de 
internalização dos acontecimentos negativos e a atribuição de causas externas a 
acontecimentos positivos (Seligman, 1991). 
Em termos gerais, as pessoas optimistas encaram as dificuldades como sendo 
temporárias, pontuais, não se culpabilizando pela sua ocorrência e percepcionando-as 
como desafios a ultrapassar. Perante situações difíceis, pesquisam informação, recorrem 
a estratégias activas de coping, procuram benefícios e aceitam as situações, (re) 
enquadrando-as num contexto positivo. Já as pessoas pessimistas acreditam que a 
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ocorrência de acontecimentos negativos é de sua responsabilidade e que estes vão 
perdurar, minando todas as suas acções. Existe, nestes casos, maior evitamento 
cognitivo, focus no problema, negação e o recurso a estratégias de resolução de 
problemas menos eficazes.  
Estas duas formas de pensar em relação às causas dos acontecimentos parecem 
ter consequências a vários níveis: as pessoas optimistas apresentam melhores 
desempenhos nas áreas académica, profissional e desportiva, bem como menos 
problemas de saúde e maior longevidade. As pessimistas, por seu turno, desistem com 
maior facilidade das iniciativas em que se envolvem, e mais frequentemente evidenciam 
sintomas de depressão, maior insucesso profissional e académico, bem como mais 
problemas sociais (Peterson, 2000).  
Considera-se que os optimistas estão melhor defendidos do stress do que os 
pessimistas, pois parecem estar melhor preparados para lidar com as crises da vida, 
sentem-se menos perturbados nessas ocasiões e usam estratégias de coping que os 
levam a enfrentar ou a aceitar melhor as dificuldades com que se deparam. Diversos 
estudos têm revelado a existência de uma grande variedade de factores que podem 
proteger o indivíduo contra os efeitos negativos do stress, aumentando a resistência às 
suas consequências adversas e que incluem, entre outros, a auto-confiança, o auto-
controlo, o optimismo e o sentido de coerência (Vaz Serra, 1999).  
De acordo com esta teoria o estilo explicativo pode ser adquirido ou ensinado, 
daí a utilização da expressão “optimismo aprendido”. Esta noção assume particular 
importância, dado que ensinando o optimismo podemos atenuar ou prevenir alguns 
problemas. 
 
3.2. A teoria de “alargamento e construção” das emoções positivas de Barbara 
Fredrickson 
 
 Existe, na literatura científica, um consenso crescente em relação à interacção de 
processos cognitivos, comportamentais e emocionais e ao modo como estes são 
importantes para o desenvolvimento dos indivíduos (Mahoney, 1991). 
Tradicionalmente os psicólogos debruçaram-se essencialmente sobre o papel das 
emoções negativas, numa ênfase quase exclusiva que se revela limitadora. As razões 
que justificam a pouca atenção empírica dedicada às emoções positivas prendem-se com 
o facto de estas serem em menor número e menos diferenciadas e com o facto de, 
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durante muito tempo, o campo de estudo da Psicologia ter gravitado em torno dos 
problemas e do sofrimento humano que emerge da expressão excessiva ou desadequada 
de emoções negativas. 
 Durante a última década tem sido dedicada maior atenção às emoções positivas 
que, apesar de não despoletarem problemas da mesma magnitude dos desencadeados 
pelas emoções negativas, podem providenciar soluções importantes para as dificuldades 
encontradas ao longo da vida, sendo centrais para a natureza humana e contribuindo, em 
grande parte, para a qualidade de vida dos indivíduos.  
 As emoções positivas não emergem tipicamente em circunstâncias que 
constituem ameaças para a sobrevivência dos indivíduos e parecem não envolver a 
necessidade de seguir uma linha de acção específica. No entanto, são extremamente 
valiosas, uma vez que ampliam o repertório de pensamentos e acções dos indivíduos, 
ajudando-os a construir recursos pessoais, físicos, intelectuais e sociais que podem ser 
utilizados no futuro. 
A evocação de emoções positivas tem o efeito triplo de trazer ao indivíduo uma 
sensação de alívio, ajudar a manter os esforços para lidar com os problemas e restaurar a 
sua capacidade funcional ajudando-o a reduzir os efeitos negativos do stress e a lidar 
melhor com a vida, em geral (Nolen-Hoesksema, 2003).  
Na sua teoria de “alargamento e construção” das emoções positivas, Barbara 
Fredrickson (1998) argumenta que o recurso a emoções positivas ajuda a modificar o 
humor negativo, a ter pensamentos mais funcionais, a melhorar a capacidade de tomar 
iniciativas e a responder de modo mais adequado aos desafios do meio. Estas emoções 
parecem ter o poder de contrariar os efeitos adversos das emoções negativas e estão 
associadas a inúmeras vantagens para a saúde física e mental dos indivíduos.  
Várias investigações indicam que as pessoas com tendência para lidar com as 
situações indutoras de stress recorrendo ao humor, evidenciam maior satisfação e bem-
estar e que os indivíduos capazes de manter estados emocionais positivos quando 
enfrentam situações adversas, usando o humor como estratégia de coping, revelam 
melhorias no seu sistema imunitário. Para além disso, aqueles que têm níveis de humor 
mais elevados, respondem a acontecimentos indutores de stress com maior 
distanciamento emocional, que permite que explorem novos modos de pensamento e 
acção. As intervenções que promovem as emoções positivas têm demonstrado ser 
benéficas para a saúde dos indivíduos. Para ilustrar este aspecto, tomemos o exemplo de 
um estudo em que os participantes eram distribuídos por uma de três condições: 1) 
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registar diariamente três bênçãos, 2) registar os aborrecimentos do quotidiano e 3) grupo 
de controlo. Os resultados desta pesquisa revelaram que, semanalmente, aqueles que, ao 
longo de dez semanas fizeram uma lista de coisas pelas quais se sentiam gratos, 
evidenciaram menos queixas físicas, melhor qualidade no sono e maior satisfação com a 
vida, em geral (Fredrickson, 2003).  
 As emoções positivas têm importância considerável no estabelecimento de 
relações sociais que, por sua vez, são recursos importantes para a saúde mental dos 
indivíduos. Também a saúde física é melhorada com o aumento destas emoções: 
estudos na área da medicina comportamental sugerem que o uso de determinadas 
técnicas, como por exemplo as que proporcionam o relaxamento, é importante no 
tratamento de um conjunto de doenças, com particular destaque para as 
cardiovasculares. Estas descobertas apontam para a necessidade de dar continuidade a 
investigações nesta área e reforçam o valor adaptativo de tais emoções, o que tem 
consequências significativas para a temática do stress: aceita-se, cada vez mais, que o 
uso de estratégias de coping relacionadas com a manutenção de emoções positivas é 
importante para contrariar os efeitos negativos do stress (Folkman e Moskowitz, 2000).  
 As estratégias de coping centradas nas emoções positivas ajudam os indivíduos a 
saírem das crises com novas competências, relações mais próximas e um maior apreço 
pela vida, aspectos que são bons preditores do bem-estar psicológico.  
A Organização Mundial de Saúde – OMS (1986), define saúde como um estado 
de completo bem-estar físico, mental e social e não simplesmente como ausência de 
doença. Esta definição aponta para a necessidade de apostar na prevenção e na 
promoção do bem-estar e da qualidade de vida dos indivíduos, avaliando os aspectos 
positivos do seu desenvolvimento. 
Os contributos da Psicologia Positiva assumem particular relevo no que diz 
respeito à temática do stress. Ao valorizar um enfoque positivo e desproblematizado da 
realidade, ao reforçar as competências e ao reconhecer os sucessos dos indivíduos, 
oferecendo uma visão esperançada da vida, possibilita a existência de um novo quadro 
de referência e de leitura dos conteúdos abordados nesta área.  
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Introdução 
 A promoção da saúde mental é o processo que permite às pessoas aumentarem o 
controlo sobre a sua saúde, melhorando-a. Inclui a educação sobre a doença, a ênfase na 
prevenção e o incentivo de estilos de vida saudáveis.  
 As Universidades têm a obrigação de ajudar a promover a saúde mental dos seus 
estudantes, antecipando possíveis necessidades e providenciando uma variedade de 
oportunidades e contextos que potenciem o seu crescimento pessoal e social. 
No presente capítulo procuraremos conhecer os programas de intervenção 
implementados a nível nacional e internacional, cujos resultados apontam, em termos 
gerais para um impacto positivo na saúde mental dos jovens adultos em contexto 
universitário. Seleccionámos aqueles que têm uma fundamentação teórica sustentada e 
que denotam uma preocupação com a existência de procedimentos que avaliem a sua 
eficácia ao nível dos resultados, do processo e do follow-up (Moreira e Melo, 2005). 
 
1. Perspectivas teóricas e abordagens metodológicas  
 
Em termos gerais a grelha conceptual que orienta o desenvolvimento de 
programas de promoção de saúde mental em contexto universitário é de natureza 
cognitivo-comportamental. Esta abordagem sido bastante investigada a nível mundial, 
sendo de salientar a sua eficácia e o seu efeito preventivo, uma vez que ensina uma série 
de estratégias que podem ser aplicadas após o termino das intervenções e numa lógica 
proactiva. (Adler e Matthews, 1994).  
Os programas de promoção de saúde mental que referiremos privilegiam 
metodologias experienciais (activas/reflexivas - recurso ao vídeo, discussão de grupo, 
treino directo, apresentação de modelos, ensaio, role-playing) que contribuem de uma 
forma mais evidente para a eficácia das intervenções. 
A maioria das investigações dizem respeito a formatos de grupo, cujo poder 
transformador, como catalisador de mudança, pode ser atribuído a uma multiplicidade 
de factores, designadamente a normalização das experiências, a redução da 
culpabilidade que possa existir, a abertura a novas possibilidades e pelo facto de o 
próprio grupo poder operar enquanto importante fonte de suporte social. 
A combinação dos formatos individual e de grupo também poderá ser positiva, 
uma vez que as sessões de grupo encorajam o contacto social com outros estudantes, 
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ajudando a “normalizar” os problemas experienciados e as sessões individuais ajudam a 
promover o desenvolvimento de estratégias para lidar com problemas de 
comportamento específicos. 
O formato grupal apresenta algumas vantagens em relação ao uso exclusivo do 
formato individual, nomeadamente: revela-se mais eficaz ao nível de custos, 
proporciona maiores possibilidades de apoio social, mediante a partilha de conselhos e 
ideias, permite aprender com a experiência dos outros e promove a resolução mútua de 
problemas. Porém, não é isento de limitações, uma vez que implica um grande 
dispêndio de tempo na organização e preparação dos materiais e do equipamento 
necessários, podendo ser mais difícil disponibilizar uma atenção individualizada, 
adequada às necessidades dos vários elementos que o constituem.  
Na construção de um programa a fonte mais preciosa de informações são os 
próprios destinatários. Por este motivo, adoptar um modelo colaborativo implica 
construir uma relação apoiante e recíproca, que considera de forma equilibrada os 
conhecimentos do dinamizador e as forças e perspectivas únicas dos estudantes, assente 
no respeito pelo contributo de cada pessoa, na confiança e na comunicação aberta. Os 
alunos são convidados a participar activamente na intervenção e a assumir 
responsabilidade conjunta com o dinamizador na resolução das suas dificuldades, 
sendo-lhes dada a possibilidade de avaliarem de forma contínua a intervenção. 
A aplicação de um modelo de intervenção com estas características implica que 
o dinamizador abandone o papel de perito e trabalhe com os destinatários do programa, 
solicitando a sua participação e o seu envolvimento activo. Ao assumir esta perspectiva 
de empowerment, criam-se condições para que os alvos da intervenção, “elaborem da 
forma mais flexível e criativa possível as suas necessidades e as formas de lhes dar 
resposta, num processo eminentemente colaborativo e de negociação” (Menezes, 1999, 
p. 31). 
Ao optar por uma abordagem colaborativa, o líder das sessões assume diversos 
papéis, fundamentais na construção de um sentimento de segurança entre os elementos 
do grupo; destes destacamos os seguintes: 
 
• Constroi uma relação apoiante com os participantes, mediante a empatia e o 
recurso a competências de comunicação eficazes (recorre ao self-disclosure, 
evidenciando uma postura genuína; utiliza o humor, reduzindo os sentimentos 
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negativos; evidencia uma atitude optimista, estabelecendo expectativas positivas de 
mudança);  
• Devolve o poder de acção aos participantes, transmitindo-lhes um sentido de 
empowerment, reforçando e validando os seus insights e as soluções que apresentam, 
modificando pensamentos de desânimo e promovendo sistemas de apoio; 
• Explica, sugere, propõe a realização de trabalhos de casa, sumariza 
conteúdos, assegura a generalização das aprendizagens, recorre a exemplos de modelos 
através do role-play, faz avaliações; 
• Faz interpretações, recorrendo a analogias e a metáforas para explicar 
conceitos teóricos, reformulando crenças sobre a natureza dos problemas e estratégias 
de resolução dos mesmos; 
• Orienta o grupo, estabelecendo limites e lidando com eventuais resistências; 
• Faz antecipações, procurando prever problemas e algum obstáculo que possa 
surgir; 
 
As questões relacionadas com a avaliação de programas de promoção da saúde 
mental assumem uma importância extrema, na medida em que ao identificarmos os 
elementos críticos do sucesso das intervenções, poderemos aumentar a sua eficácia e 
reforçar a elaboração de políticas que promovam o desenvolvimento saudável e integral 
dos jovens. 
O processo avaliativo dos programas deverá considerar os objectivos, os 
conteúdos, os métodos, a implementação e os resultados da intervenção (Jardim e 
Pereira, 2006). 
A avaliação dos objectivos do programa visa assegurar que os objectivos da 
intervenção são revistos e modificados, tendo em consideração as necessidades da 
população a que se dirige; deverá ser efectuada em contexto, com vista a adaptar o 
programa às condições, aos sistemas de valores e crenças da comunidade local. 
A avaliação de conteúdos e das metodologias deve firmar-se nas orientações da 
literatura teórica e empírica sobre os temas abordados. O trabalho avaliativo destas três 
componentes – objectivos, conteúdos e métodos – tem uma finalidade formativa e deve 
ocorrer antes da implementação do programa. O mesmo não acontece com a avaliação 
das componentes de implementação e de resultados, cuja ocorrência deverá ter lugar 
durante e após o programa, respectivamente.  
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Com a avaliação da implementação, pretende-se perceber em que medida esta 
decorre em conformidade com o previsto, mediante a participação dos destinatários na 
intervenção e o grau de satisfação que revelam face aos métodos utilizados.  
A avaliação de resultados permite concluir se o programa teve ou não sucesso, 
quais os aspectos que devem ter continuidade e quais aqueles que devem ser alvo de 
alteração em intervenções futuras.  
Quando está em causa uma apreciação dos efeitos, mudanças ou ganhos obtidos 
com a implementação de determinado programa, é importante a existência de dois ou 
mais momentos de avaliação, sendo que pelo menos um deles ocorre antes da 
intervenção e outro após o seu término. Esses momentos designam-se, respectivamente, 
pré-teste e pós-teste e permitem verificar se houve realmente mudança com a 
intervenção (Almeida & Freire, 2000).  
Poderá surgir um terceiro momento, mais longínquo no tempo, designado de 
follow-up, que tem por finalidade verificar a estabilidade dos efeitos do tratamento. Esta 
forma de avaliação é particularmente importante em intervenções com objectivos de 
modificação do comportamento ou facilitação de mudanças e aprendizagens, no sentido 
de verificar se os efeitos se mantêm com o tempo ou se permanecem para além da 
duração da intervenção. 
Tradicionalmente, os métodos qualitativos e quantitativos eram apresentados na 
literatura como sendo diametralmente opostos e mutuamente exclusivos. Contudo, a 
integração de ambos os métodos na investigação, poderá proporcionar informação que 
nenhum dos dois disponibiliza quando utilizado de forma isolada (Sells, Smith & 
Sprenkle, 1995). 
 
2. Considerações éticas 
 
 Na construção, implementação e avaliação de programas promotores de saúde 
mental, devem ser consideradas questões éticas que delimitam o âmbito da intervenção. 
É pertinente clarificar os objectivos do programa, quer na fase de divulgação, 
quer na primeira sessão, de modo a que os participantes compreendam quais as metas 
que se pretendem atingir, os resultados que são esperados e as razões que justificam a 
escolha das intervenções sugeridas. Os valores nos quais assenta o programa devem ser 
partilhados, para que os intervenientes decidam se realmente desejam participar. 
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Os dinamizadores dos programas têm um papel fundamental para o alcance dos 
objectivos inicialmente propostos. Cabe-lhes proteger os participantes de eventuais 
críticas de outros elementos do grupo e assegurar que a partilha de experiências decorre 
num clima empático, de total aceitação, que possibilita a troca de conhecimentos, sem 
recorrer à emissão de juízos de valor. 
Quando pretendermos que a implementação de um determinado programa 
assuma um formato de investigação, é importante que se considerem determinados 
princípios éticos que devem reger a actividade do investigador. A American 
Psychological Association (APA) tem revelado preocupação com estas questões e, nesse 
sentido, tem vindo a publicar alguns princípios de índole deontológica, com vista a 
regulamentar a investigação psicológica. 
De acordo com Almeida & Freire (2000), o estudo do comportamento humano 
envolve uma relação entre o investigador, os sujeitos e os contextos. A questão ética 
central na investigação reside num dilema entre dois sistemas de valores: por um lado, a 
crença no valor e na necessidade da própria investigação; por outro lado, a crença na 
dignidade humana, nos contextos de vida dos indivíduos e no direito à privacidade.  
No que respeita à investigação refira-se, em primeiro lugar, que o investigador é 
responsável por avaliar cuidadosamente, antes de iniciar a pesquisa, em que medida é 
que esta é aceitável sob o ponto de vista ético.  
Em segundo lugar, o investigador deve efectuar um contrato com os sujeitos, 
com a finalidade de clarificar obrigações, direitos e responsabilidades mútuos. Desta 
forma assegura-se o seu consentimento informado, devendo o investigador respeitar a 
liberdade daqueles que recusarem a sua participação na investigação, em qualquer fase 
do seu desenvolvimento.  
Em terceiro lugar, o investigador deverá avaliar se os objectivos do estudo 
podem ser explicitados perante os sujeitos ou se é necessário que não sejam clarificados 
na íntegra, por razões de ordem metodológica, procedimento este que deve ser 
cuidadosamente ponderado.  
Em quarto lugar, é importante salvaguardar a integridade física, mental e moral 
dos participantes, evitando investigações que coloquem em causa a sua segurança.  
Por último, há que assumir a confidencialidade dos resultados obtidos, excepto 
se for efectuado com os participantes algum acordo em contrário (Almeida & Freire, 
2000). 
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3. Programas de intervenção 
 
Vários são os Países cujas Instituições do ensino superior se têm preocupado 
com a criação de respostas que apostem na promoção da saúde mental dos seus 
estudantes. No documento “The mental health of students in higher education” o 
britânico Royal College of Psychiatrists (2006) refere que é essencial promover a saúde 
mental em contexto académico, através do desenvolvimento de programas que 
promovam a literacia emocional, a educação sobre a prevenção de comportamentos de 
risco e sobre a identificação e gestão de problemas relacionados com a saúde mental. 
Alguns estudantes ingressam no ensino superior já com algumas dificuldades 
que, combinadas com novos acontecimentos activadores (pressão para ser bem 
sucedido, dificuldades na gestão do tempo, problemas financeiros, dificuldades nas 
relações sociais, solidão e saudades de casa, entre outros) aumentam a probabilidade de 
aparecerem perturbações emocionais.  
 A depressão em contexto universitário constitui um problema com repercussões 
bastante graves, sobretudo quando sabemos que grande parte dos indivíduos com esta 
psicopatologia não procura tratamento, que muitos deles são estigmatizados e que 
possuem conhecimentos insuficientes ou crenças desadequadas em relação à mesma. 
 Se os episódios de depressão e ansiedade foram prevenidos numa fase de vida 
precoce, através da implementação de estratégias de intervenção em escolas, podemos 
esperar resultados importantes para a promoção da saúde mental dos indivíduos (Endler 
e Parker, 1990). 
 É neste contexto que se situam os programas “Taking charge: management of 
stress, anxiety and depression” e “HBS: stress management program”, desenvolvidos 
na unidade de Psicologia da Saúde, que constitui um centro de investigação da 
Faculdade de Ciências, da Universidade de Tecnologia de Sidney, Austrália, onde se 
realizam várias pesquisas relacionadas com os aspectos psicológicos da saúde, 
providenciando uma série de serviços gratuitos, incluindo programas de prevenção, 
distribuição de material psicopedagógico e a realização de seminários temáticos.  
Os programas “Taking charge: management of stress, anxiety and depression” e 
“HBS: stress management program” visam o treino de estratégias para que os 
estudantes possam aprender a lidar com emoções destrutivas e acontecimentos de vida 
particularmente desafiadores e adversos, para que possam lidar, de modo eficaz, com os 
efeitos negativos do stress e, em particular, com a ansiedade em situações de avaliação 
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académica (Edelman & Remond, 2005). Ambos são desenvolvidos em formato grupal, 
para um máximo de dez alunos, decorrendo num total de quatro a oito semanas, em 
sessões semanais com a duração de 90 minutos. Quanto à fundamentação teórica, têm 
por base a abordagem cognitivo-comportamental e incluem informação sobre tópicos 
tão diversos como a resolução de problemas, o estabelecimento de objectivos, o registo 
de pensamentos, a educação acerca das distorções cognitivas, o “teste” de crenças 
disfuncionais, o relaxamento, a assertividade, o treino de competências comunicacionais 
eficazes e a promoção da auto-estima.  
Estes projectos são implementados em centros de investigação ou em escolas e 
avaliados através de um pré-teste e de um pós-teste, recorrendo a várias metodologias 
de carácter qualitativo e quantitativo. A sua concretização tem demonstrado ter um 
impacto positivo na promoção da saúde mental dos jovens. 
 
O “The Prevention of Depression and Anxiety”, desenvolvido na Universidade 
da Pensilvânia constitui uma intervenção específica para a prevenção da depressão e da 
ansiedade em estudantes universitários. Com base nos trabalhos iniciados em 1999 por 
Seligman e colaboradores (Seligman, DeRubeis e Hollon, 1999), teve como objectivo 
principal determinar se a implementação de um programa com orientação cognitivo-
comportamental durante oito semanas (uma vez por semana, com a duração de 120 
minutos cada sessão) podia prevenir o aparecimento da depressão num conjunto de 
indivíduos considerados em risco de desenvolvimento daquela patologia.  
 Participaram no estudo 231 estudantes daquela Universidade, que foram 
distribuídos aleatoriamente por dois grupos: 1) um grupo experimental, em que um 
número máximo de dez elementos assistia a workshops de prevenção, dinamizados por 
dois peritos com formação em terapia cognitiva, onde eram abordadas temáticas como a 
teoria cognitiva da mudança, a identificação e disputa de pensamentos automáticos 
negativos e de crenças subjacentes, estratégias de activação comportamental, 
competências interpessoais e de gestão do stress e 2) um grupo de controlo. 
 A generalização das aprendizagens e a revisão das competências desenvolvidas 
nos workshops eram conseguidas através de reuniões individuais entre os participantes e 
um dos dinamizadores, em diferentes alturas do processo de intervenção. Os sujeitos 
foram seguidos ao longo de três anos. 
 Em termos gerais, os resultados obtidos com a implementação deste programa 
revelaram que o grupo experimental apresentou, quando comparado com o grupo de 
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controlo, um número significativamente inferior de episódios de ansiedade e de 
depressão e melhorias significativas nas medidas de estilo atribucional, desânimo e 
atitudes disfuncionais.  
  
Os programas “The adolescent coping with depression course” e “The 
adolescent coping with stress class”, implementados no Kaiser Permanent Center for 
Health Research, da Universidade de Oregon por Clarke e colaboradores com o 
objectivo de prevenir a depressão unipolar em adolescentes e jovens adultos 
considerados em risco, constituem projectos fundamentados na terapia cognitivo-
comportamental, desenvolvidos em formato grupal, que visam transmitir conhecimentos 
essenciais para o tratamento e prevenção da depressão, abarcando áreas temáticas como 
o relaxamento, o debate de pensamentos negativos e de crenças irracionais, o treino de 
competências sociais e comunicacionais e a resolução de problemas. (Clarke, 
Lewinshon e Hops, 1990; Clarke e Lewinshon, 1995). 
Os resultados relativos à eficácia destes programas têm demonstrado que mais 
de 70% dos jovens que participaram apresentam melhorias significativas em termos de 
sintomatologia depressiva e uma manutenção dos ganhos obtidos num período superior 
a 12 meses após o seu término. 
 
 A nível nacional, merece destaque o facto de a Universidade de Aveiro ter sido 
pioneira no desenvolvimento de projectos como aquele em que, a partir de 1994, 
Tavares procurou avaliar as variáveis responsáveis pelo sucesso dos alunos do 1º ano 
das licenciaturas em Ciências e Engenharias do Ensino Superior (Tavares et al., 2000). 
De sublinhar igualmente a criação de gabinetes de apoio psico-pedagógico em 
diferentes Universidades e o desenvolvimento de trabalhos realizados com base no 
modelo do Peer Counselling, com particular envolvimento dos alunos no apoio aos seus 
pares. 
Na fase final da adolescência e transição para a vida adulta, o grupo de pares 
assume particular importância na socialização dos jovens, influenciando, de modo 
positivo ou negativo, as suas acções e comportamentos. Os alunos tendem a confiar e a 
procurar ajuda junto dos seus pares, pelo que a formação de estudantes através de um 
programa de apoio pelos pares assume particular relevância.  
O sistema de apoio entre pares tem sido desenvolvido e implementado em 
Portugal, através da investigação e dos serviços de aconselhamento psicopedagógico; os 
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resultados obtidos neste âmbito levaram a Rede de Serviços de Aconselhamento no 
Ensino Superior (RESAPES, 2002) a apontar as experiências de peer counselling como 
sistemas úteis e eficazes no apoio aos alunos. 
 
O primeiro projecto experimental realizado no nosso País, sob a designação de 
LUA – Linha da Universidade de Aveiro, desenvolveu-se no ano lectivo de 
1994/1995, na Universidade de Aveiro e constituiu a primeira linha telefónica nocturna 
de apoio a estudantes universitários pelos seus pares, criada com o objectivo de ajudar 
os alunos a resolverem os seus problemas, através do apoio emocional e da escuta 
activa.  
Com base no modelo e nos princípios orientadores dos sistemas Nightline 
universitários, samaritanas e Befrienders International, esta linha confidencial prestava 
atendimento aos estudantes no período entre as 20 horas e as 8 horas do dia seguinte, 
período em que escasseiam os sistemas de ajuda ao estudante e em que há maior 
probabilidade de ocorrerem comportamentos de risco.  
Dos problemas registados pelos colegas “conselheiros”, salientaram-se as 
questões de ordem pessoal, nomeadamente de auto-estima, de auto-conceito e a relação 
com o sexo oposto. Resultados provenientes deste projecto indicaram que os problemas 
relacionados com o desenvolvimento pessoal, seguidos dos problemas académicos, são 
os mais frequentes naquela comunidade estudantil (Pereira & Williams, 2001). 
A realização deste projecto veio confirmar a necessidade de criar serviços de 
apoio que activem o desenvolvimento pessoal do aluno em contexto universitário e o 
seu sucesso funcionou como incentivo para a implementação de projectos da mesma 
índole noutras Universidades do País. 
 
O projecto de “Apoio a alunos por alunos” foi implementado pelo Gabinete de 
Apoio Psicopedagógico dos Serviços de Acção Social da Universidade de Coimbra 
(GAP – SASUC), no ano lectivo de 1999/2000. Inicialmente dirigido exclusivamente 
aos alunos do 1º ano, colocados numa residência universitária do Pólo II, teve como 
objectivo promover a integração e a adaptação desses alunos ao espaço de alojamento, 
aos seus cursos e à Universidade. No entanto, o seu sucesso foi de tal ordem que ditou a 
continuidade desta iniciativa, que acabou por ser alargada a todos os alunos que 
frequentam as residências daqueles serviços.  
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Mantém como finalidade principal o desenvolvimento pessoal e promover a 
integração dos alunos que ingressam no Ensino Superior, criando, nos estudantes mais 
velhos, através da formação, aptidões básicas de aconselhamento, para que possam 
constituir uma fonte de apoio nas dificuldades emocionais, psicológicas, sociais e 
académicas dos seus colegas (Ferraz & Pereira, 2002). 
O modelo de intervenção deste projecto caracteriza-se por um Curso Intensivo 
de Formação Básica, que visa formar alunos apoiantes, sendo complementado por uma 
Formação Contínua, que tem uma frequência mensal e pretende promover o debate dos 
temas onde se espelham as dificuldades mais visíveis dos jovens. Estas acções de 
formação são complementadas por módulos de supervisão individual e em grupo, que 
pretendem detectar dificuldades específicas na prática do processo de ajuda. 
As temáticas das acções de formação são escolhidas com base nas expectativas e 
interesses dos alunos e têm-se centrado nas estratégias para lidar com o stress e 
ansiedade, na gestão de conflitos, nas relações interpessoais, na sexualidade e HIV, na 
actividade física, no uso de álcool e de drogas (Pereira et al., 2005). 
Este projecto tem vindo a ser avaliado pelos alunos participantes como muito 
positivo e importante, quer em termos de desenvolvimento pessoal, quer em termos da 
melhoria de competências de escuta, de aconselhamento e de ajuda aos seus pares. 
 
O projecto “Elos de Apoio” foi lançado na comunidade estudantil de Évora em 
2003. Implementado em cinco residências daquela Universidade, teve como principal 
objectivo formar e acompanhar estudantes que, em regime de voluntariado, foram 
submetidos a um curso básico de formação, que visava prepará-los para serem elos de 
apoio dos seus colegas, em particular dos recém-chegados à Universidade.  
A avaliação final deste programa revelou que os estudantes conselheiros 
apoiavam os seus colegas em problemáticas maioritariamente relacionais e académicas; 
estes “elos de apoio” referiram elevada satisfação pessoal e entusiasmo com este 
projecto, apesar de reconhecerem falta de disponibilidade, devida sobretudo a uma 
sobrecarga nos seus afazeres, para participarem mais activa e assiduamente nas 
actividades propostas. (Carreiro, 2005) 
 
 De grande relevância para a promoção da saúde mental em contexto 
universitário têm sido também os estudos desenvolvidos no âmbito do Laboratório de 
Estudo e Intervenção no Ensino Superior (L.E.I.E.S.), do Departamento de Ciências 
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da Educação da Universidade de Aveiro. Destes, merece particular relevo o projecto 
“Educação para a Saúde e Bem-estar no Ensino Superior” (P.S.B.E.E.S.), criado 
com o objectivo principal de promover a saúde e o bem-estar, como meio para alcançar 
o sucesso na Universidade. Com a sua implementação, desde o ano lectivo de 
2004/2005, procurou-se desenvolver um conjunto de estratégias de intervenção, 
orientadas para o sucesso do aluno, do professor e da Instituição e promover a educação 
para a saúde e para o bem-estar dos participantes, identificando as necessidades de 
desenvolvimento dos aluno e dos professores e sensibilizando-os para a importância de 
efectuar algumas mudanças nos seus comportamentos (Pereira et al., 2005). 
 Este projecto constituiu-se como um espaço de reflexão, intervenção e 
investigação, disponível para toda a comunidade universitária, através da realização de 
sessões de formação sobre a educação para a saúde. 
 
Ao nível das intervenções desenvolvidas no nosso País merece também destaque 
o programa de “Desenvolvimento de Competências Intrapessoais, Interpessoais e 
Profissionais” – PDCIIP (Jardim, 2007). 
 Actualmente reconhece-se que uma das vias fundamentais para a promoção do 
sucesso escolar e do bem-estar pessoal dos alunos é a implementação de programas 
específicos de desenvolvimento de competências complementares aos currículos 
académicos (Jardim e Pereira, 2006). É neste contexto que se enquadra o “Programa de 
Desenvolvimento de Competências Intrapessoais, Interpessoais e Profissionais – para 
ter sucesso na vida académica”, que constitui uma intervenção inovadora para promover 
a saúde mental em contexto académico. 
 Tendo por base um modelo de investigação do tipo quasi-experimental, 
envolvendo dois grupos experimentais e dois grupos de controlo, este programa foi 
construído, implementado e avaliado. Constituído por onze sessões individuais e em 
grupo, cada uma com a duração de 120 minutos onde, implicou o recurso a 
metodologias activas e participativas, para trabalhar dez competências: o auto-
conhecimento, a auto-estima, a auto-realização, a empatia, a assertividade, o suporte 
social, a criatividade, a liderança, a cooperação e a resiliência. 
 Este programa centra-se nas competências transversais, que são comuns a 
diversas actividades, adquiridas fundamentalmente na interacção com os outros e na 
formação não formal, podendo ser organizadas em três tipo: intrapessoais, interpessoais 
e profissionais. 
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 As competências intrapessoais (auto-conhecimento, auto-estima e auto-
realização), são a base das relações interpessoais, fonte de bem-estar e de saúde mental 
e pressupõem a optimização dos recursos internos e a percepção de si mesmo. 
 As competências interpessoais (empatia, assertividade e suporte social) 
pressupõem a optimização dos recursos sociais, de modo a ser bem sucedido na vida 
social.  
 As competências profissionais (criatividade, cooperação, liderança e resiliência) 
pressupõem a optimização dos recursos profissionais, de modo a ser bem sucedido na 
vida profissional. 
 Este estudo revelou que a aplicação de um programa de promoção de 
competências é importante para o sucesso académico dos alunos, para o 
desenvolvimento das suas aptidões pessoais e para a capacidade de lidarem com 
situações geradoras de stress, apontando para a necessidade de incentivar a intervenção 
deste tipo de programas, como meio de promoção do sucesso académico (Jardim 2007). 
 
4. Gestão do Stress e Activação do Desenvolvimento Psicológico 
 
O desenvolvimento dos indivíduos constitui um processo de construção 
multidimensional, interdisciplinar e transdisciplinar, com vista à mudança de 
comportamentos e atitudes. Activar tal desenvolvimento implica assegurar que cada 
pessoa terá a oportunidade de concretizar as suas competências, potencialidades e 
capacidades, de modo a alcançar a sua realização plena.  
 De acordo com Tavares e Bonboir (1995), o desenvolvimento psicológico 
integra aspectos de natureza cognitiva, volitiva e vai-se completando ao longo da vida, 
pela diversidade de experiências, resultantes da relação com o mundo dos objectos, com 
os outros e consigo próprio. Tendo em conta esta concepção, a pessoa em 
desenvolvimento adapta-se continuamente a novas situações, progride no decurso da 
sua vida e vai-se reconstruindo, a partir de rupturas e de descontinuidades, num 
processo dinâmico e interactivo, sempre inacabado, que pressupõe a realização e a 
consolidação de diversas aprendizagens. 
 Desenvolver-se significa, portanto, chegar a um nível de comportamento 
superior àquele em que o sujeito se encontra e aprender a operar esta passagem, 
potencializando as suas possibilidades actuais e aquelas que, legitimamente, se podem 
esperar actualizar (Cró, 2001). 
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Actualmente considera-se activador do desenvolvimento o recurso às novas 
tecnologias da informação. A evolução das sociedades tem-se caracterizado pela 
emergência da chamada “aldeia global”, enquanto resultado do avanço tecnológico, nos 
mais diversos domínios. As novas fontes de informação contribuem, de forma relevante, 
para o aparecimento de profundas alterações nas formas de comunicar, ampliam os 
sentidos do “ver” e do “ouvir”, tornando a percepção do mundo mais globalizante. 
Esta nova dinâmica, possibilitada pela Era da informação e do conhecimento, 
pressupõe que encaremos o mundo, o tempo e o espaço de um outro modo, na posse de 
meios, conhecimentos e tecnologias inovadores, que assumem o papel de protagonistas 
na construção social da realidade. 
 Tal como Rogers (1985), pensamos que as pessoas possuem vastos recursos para 
a auto-compreensão e para a modificação das suas atitudes e comportamentos, de uma 
forma autónoma, livre e responsável, o que será facilitado se tiverem a segurança de 
uma relação de aceitação, de compreensão do seu mundo interior e do sentimento de 
pertença ao mundo do outro. 
O conhecimento construtivo é possível nas relações autênticas, recíprocas, em 
que a pessoa se “torna pessoa”, abrindo-se aos outros sem perder a sua identidade e que, 
nesta nova dimensão cyber, se assumem também como cyberrelações. 
 Promover o desenvolvimento integral dos indivíduos deve constituir um 
instrumento de força, inovação e criatividade, o que implica instigar e estimulá-los em 
todas as suas dimensões, tendo em conta as suas disponibilidades mais sensíveis ou 
abertas, nos seus diferentes estádios ou fases do ciclo de vida em que se situam.  
 Neste contexto, a aprendizagem deve entender-se como um processo de 
construção íntima e, como tal, não se limita a um aumento de conhecimentos, surgindo 
como algo que penetra toda a existência do indivíduo, valorizando, de modo 
significativo, as suas experiências. 
 Cada pessoa tem a sua própria existência, a sua história, as suas crenças e 
valores, que têm de ser articulados com as experiências dos outros. O estabelecimento 
de uma atmosfera emocional de aceitação incondicional, é essencial para que a pessoa 
integre novas experiências e para promover uma aprendizagem activa, orientada para 
um processo de descoberta autónomo, responsável e reflectido. 
 Considerando, tal como Tavares (1996), que “tornar-se pessoa” é a grande 
finalidade e o afazer fundamental de toda a acção educativa, torna-se evidente a 
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necessidade de explorar estratégias que activem e promovam o desenvolvimento 
integral dos indivíduos. 
 Neste sentido, adquire particular relevância a construção de programas de 
promoção da saúde mental e do optimismo, onde enquadramos as intervenções em 
gestão do stress, que devem, não só potenciar a aquisição de novos conhecimentos em 
temáticas relevantes para a qualidade de vida dos indivíduos, mas também estimular a 
sua autonomização progressiva, uma maior responsabilização pelas suas acções e pela 
construção dos seus conhecimentos, numa lógica de auto-formação.  
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Introdução 
 
O presente capítulo é dedicado à apresentação do nosso contributo pessoal. 
Começamos por dar a conhecer os objectivos do estudo e as hipóteses de investigação 
que serviram como ponto de partida para a sua concretização, seguindo-se uma 
descrição do desenho e do tipo de estudo que implementámos. Posteriormente faremos 
referência à selecção dos participantes, caracterizaremos a amostra e os procedimentos 
efectuados. Apresentaremos os instrumentos de avaliação utilizados e terminaremos 
com uma referência ao modo como se analisaram os dados obtidos. 
 
1. Problema e Objectivos 
 
O problema que motivou o desenvolvimento deste estudo situa-se na análise dos 
dados de várias investigações e da revisão da literatura, que apontam para a necessidade 
de investir em programas que promovam a saúde mental em contexto académico, numa 
lógica positiva, que acentua as forças e as potencialidades dos individuos. 
Apesar de existirem, a nível nacional e internacional, alguns projectos que 
demonstram a preocupação dos estabelecimentos do ensino superior com o bem-estar 
dos seus alunos, há a necessidade de construir, desenvolver e avaliar programas de 
gestão do stress para estudantes.  
O desenvolvimento de projectos desta natureza assume particular relevância uma 
vez que o stress frequente, prolongado e intenso pode conduzir a situações que 
comprometem significativamente o bem-estar físico e psíquico dos indivíduos. No meio 
universitário, o aparecimento de psicopatologias associadas a uma ineficaz gestão do 
stress (sobretudo perturbações de ansiedade e de humor, com particular destaque para a 
depressão), tem consequências negativas ao nível do desempenho académico dos 
jovens, com custos elevados a nível individual, social e económico, que, por sua vez, se 
constituem como novas fontes de stress. 
A presente investigação pretende contribuir para compreender a gestão do stress em 
contexto universitário, procurando perceber se implementar um programa que visa 
promover competências de gestão de stress junto de estudantes do ensino superior pode 
activar o seu desenvolvimento psicológico. 
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No sentido de tentar dar uma resposta a este desafio, propusemos os seguintes 
objectivos: 
 
a. Identificar a percepção do controlo do stress numa amostra de estudantes da 
Universidade de Aveiro e intervir a esse nível; 
b. Analisar a qualidade da sua adaptação psicológica, através de indicadores de 
sintomatologia psicopatológica; 
c. Construir um programa exploratório, enquanto estratégia que possibilite 
desenvolver competências de gestão do stress e potencie a adopção de 
atitudes optimistas; 
d.  Aplicar o programa a um grupo de jovens estudantes da Universidade de 
Aveiro, recorrendo a medidas de pré-teste e de pós-teste, que nos permitam 
avaliar o seu impacto em momentos distintos; 
e. Criar, através da implementação desse programa, um espaço de partilha de 
experiências e de reflexão sobre a gestão do stress e a promoção do bem-
estar pessoal em contexto académico; 
f. Avaliar a satisfação das expectativas dos participantes em relação ao 
programa e a sua eficácia global, sobretudo em termos de indicadores de 
saúde mental e do desenvolvimento de competências de gestão do stress; 
 
2. Hipóteses 
 
Após termos identificado o problema e os objectivos do presente estudo, passamos 
a expor as hipóteses de trabalho que formulámos para a sua concretização e que 
assentam na seguinte questão geral: “ O programa Stress em linha pode contribuir para 
activar o desenvolvimento dos estudantes do ensino superior, promovendo 
competências de gestão do stress e melhorando a sua saúde mental?” 
 
• H1: Os estudantes que participam no programa de gestão de stress 
melhorarão, de modo estatisticamente significativo, a sua sintomatologia ansiosa, 
comparando os momentos de pré-teste e de pós-teste; 
• H2: Os estudantes que participam no programa de gestão de stress 
melhorarão, de modo estatisticamente significativo, a sua sintomatologia 
depressiva, comparando os momentos de pré-teste e de pós-teste; 
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• H3: Os estudantes que participam no programa de gestão de stress 
melhorarão, de modo estatisticamente significativo, as suas queixas psiquiátricas, 
comparando os momentos de pré-teste e de pós-teste; 
 
As hipóteses nulas que correspondem às hipóteses previamente apresentadas 
afirmam que não existem diferenças estatisticamente significativas nas variáveis 
consideradas em cada uma delas, quando comparamos os diferentes momentos de 
avaliação (pré-teste e pós-teste). 
  
Tendo em consideração os objectivos e as hipóteses de investigação anteriormente 
explicitadas, podemos afirmar que as variáveis manipuladas nesta investigação são a 
variável programa de intervenção Stress em linha e a variável momento de avaliação, 
com duas condições: pré-teste e pós-teste. As variáveis dependentes avaliadas no grupo 
que participa no programa, naqueles dois momentos são: o bem-estar e a saúde mental, 
a sintomatologia depressiva, ansiosa e queixas psiquiátricas dos estudantes.  
 
3. Desenho e Tipo de Estudo 
 
A presente investigação corresponde a um estudo de natureza exploratória, uma 
vez que procura pistas de trabalho que possibilitem a formulação de hipóteses, que 
sirvam de mote a pesquisas futuras permitindo, simultaneamente, o aumento de 
conhecimentos acerca da problemática em análise. 
Prevê o recurso a metodologias mistas, do tipo qualitativo e quantitativo, 
permitindo-nos, no primeiro caso, conhecer, através da observação, da descrição e da 
interpretação, os comportamentos e as opiniões dos participantes e, no segundo caso, 
observar factos, formular hipóteses explicativas, controlar variáveis e verificar ou 
rejeitar as hipóteses previamente formuladas, mediante uma recolha rigorosa dos dados, 
que são submetidos a análise estatística.  
Centra-se numa lógica de investigação-acção, dado que pressupõe o 
envolvimento do investigador e dos participantes na investigação, na tentativa de 
construir uma investigação com e para as pessoas, caracterizada pela planificação, 
desenvolvimento de acções, observação e reflexão, numa atitude continua de retroacção. 
A investigação-acção implica que os próprios grupos-alvo decidam quais as 
mudanças que sentem como necessárias e as suas interpretações e reflexões são usadas 
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como uma base para avaliar e decidir qual o passo seguinte a dar no processo de 
investigação (Sanches, 2005). 
Trata-se de um tipo de investigação que requer um envolvimento activo do 
investigador e que promove a formação reflexiva, em que os resultados dessa reflexão 
são transformados em praxis que, por sua vez, dá origem a novos objectos de reflexão. 
 
4. Amostra 
 
Os individuos que participaram no nosso estudo foram recrutados na população 
de estudantes que frequenta a Universidade de Aveiro, local por nós escolhido por 
questões relacionadas com a facilidade de contacto com esta comunidade estudantil e 
com uma maior acessibilidade para a realização deste trabalho. 
A constituição da amostra obedeceu aos seguintes critérios: a) frequência de um 
curso do ensino superior na Universidade de Aveiro e b) ter disponibilidade para 
voluntariamente participar na investigação. 
Dos 29 estudantes da Universidade de Aveiro que responderam ao desafio de 
participar no presente estudo, 6 viram a sua presença inviabilizada por 
incompatibilidade com os seus horários lectivos, pelo que não podiam preencher um dos 
critérios de selecção para a participação neste programa (ter disponibilidade). Desta 
dificuldade surgiram solicitações, por parte daqueles alunos, para que o curso de gestão 
de stress se realizasse em duas edições, uma no horário da manhã e outra no da tarde. 
Apesar de nos ter sido impossível responder de modo positivo a tais pedidos, registámos 
esse interesse. 
Os restantes 23 alunos que, no ano lectivo de 2006/2007, se encontravam a 
frequentar diversas Licenciaturas, Pós-Graduações, Mestrados e Doutoramentos da 
Universidade de Aveiro, em diferentes anos e áreas de formação, constituem a amostra 
do nosso estudo.  
Dos 23 estudantes que compõem a nossa amostra, 82,6 % (n=19) pertencem ao 
género feminino e 17,4% (n=4) ao género masculino, com idades compreendidas entre 
os 18 e os 58 anos de idade, sendo a média de idades correspondente a 25,61 anos, 
apresentando um desvio padrão de 8,16.  
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5. Instrumentos de Avaliação 
 
A selecção dos instrumentos de recolha de dados utilizados no presente estudo, 
teve em consideração os objectivos previamente definidos, bem como os resultados que 
se pretendiam alcançar com esta intervenção. 
No processo avaliativo recorremos a instrumentos de carácter quantitativo e 
qualitativo, mediante a utilização de escalas de recolha de dados, a elaboração de um 
programa de gestão do stress e a análise do conteúdo dos trabalhos realizados pelos 
alunos nas sessões on-line, uma das modalidades contempladas para o desenvolvimento 
do programa, a par com a outra modalidade, correspondente às sessões presenciais. 
A tabela 1 identifica os instrumentos utilizados nesta pesquisa, os seus 
objectivos gerais e o
 (s) momentos (s) de avaliação em que foram utilizados. 
 
Instrumentos de Avaliação Objectivos Momento (s) de 
Avaliação 
Ficha de Dados Pessoais 
Recolher informação sobre a 
caracterização dos estudantes 
Inicial e final 
(Pré-teste e Pós-
teste) 
Programa de gestão do stress 
Desenvolver competências de 
gestão do stress 
Avaliação 
contínua  
Inventário de Ansiedade de 
Beck (IAB) 
Avaliar severidade de 
sintomatologia ansiosa 
Inicial e final 
(Pré-teste e Pós-
teste) 
Lista de Sintomas (LC) Avaliar queixas psiquiátricas 
Inicial e final 
(Pré-teste e Pós-
teste) 
Inventário Depressivo de Beck 
– 2ª edição (BDI-II) 
Avaliar sintomatologia 
depressiva 
Inicial e final 
(Pré-teste e Pós-
teste) 
Escala para Avaliação da 
Implementação de Programas 
Avaliar a eficácia da intervenção 
Término da 
intervenção 
Tabela 1: Instrumentos de recolha de dados 
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A ficha de dados pessoais corresponde a um documento elaborado para 
recolher informações sobre a identificação e a caracterização sócio-demográfica dos 
participantes. Os dados recolhidos dizem respeito às seguintes variáveis: sexo, idade, 
estado civil, curso, ano, ano da primeira matrícula, opção de entrada no estabelecimento 
de ensino e no curso e contacto.  
Esta ficha permite também caracterizar os estudantes em termos da sua saúde 
mental e bem-estar, uma vez que lhes é solicitado que assinalem o seu estado subjectivo 
em relação aos níveis de stress que experiencíam e ao seu impacto nas suas vidas 
académica e quotidiana.  
 
O programa Stress em linha, que apresentamos com pormenor no capítulo 5, 
destina-se a alunos do ensino superior e visa promover a aquisição de estratégias de 
gestão do stress em contexto académico.  
Constituído por oito sessões, cinco das quais presenciais e três on-line, com a 
duração de noventa minutos cada, obedece a uma estrutura geral que é, no entanto, 
suficientemente flexível para dar resposta às necessidades e às motivações dos 
participantes. 
A sua construção baseou-se na revisão da literatura e nos objectivos gerais 
previamente assumidos. Esta intervenção é apenas parcialmente original, uma vez que 
incorpora elementos do “The coping with stress course”, desenvolvido por Clarke e 
colaboradores (1995). Optámos por adaptar alguns dos conteúdos abordados por aquele 
programa porque nos pareceu que o modo como estava desenvolvido permitia-nos 
alcançar os resultados pretendidos, com maior rapidez na planificação das sessões. Esta 
escolha prende-se também com o facto de se tratar de um estudo que já foi investigado e 
que se enquadra, em termos teóricos, no mesmo referencial que sustenta o nosso 
trabalho (abordagem cognitivo-comportamental).  
 
O Beck Anxiety Inventory – Inventário de Ansiedade de Beck (IAB) foi 
originalmente desenvolvido em 1988 por Beck, Epstein, Brown & Steer e apresenta 
índices de fidelidade e validade de constructo assinaláveis.  
Este instrumento mede a severidade da ansiedade em adultos e adolescentes e é 
constituído por 21 itens, cada um dos quais com 4 possibilidades de resposta tipo Likert, 
desde Nunca a Severamente-aborreceu-me muito, cabendo aos inquiridos assinalar, em 
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relação a si próprios, o grau em que se sentiram incomodados durante o último mês, 
incluindo o dia de preenchimento, por cada sintoma de ansiedade descrito. 
Traduzido e aferido em 2005 para a população portuguesa por Pereira & 
Monteiro, considera-se que apresenta vantagens a nível da facilidade e economia na sua 
aplicação. 
 
O Symptoms Checklist (SC) – Lista de Sintomas de Stress de Bartone P. et al 
(1989), é uma versão com 20 itens, que foi projectada para medir a frequência de 
sintomas psiquiátricos, tendo por base itens de exames feitos de medidas precedentes, 
incluindo a escala psicossomática das queixas de Stouffer's e a lista de verificação dos 
sintomas de Hopkins.  
Os indivíduos respondem assinalando a frequência com que experienciam um 
conjunto de problemas ou de queixas, numa escala tipo Likert de 4 pontos (“Nenhuma 
vez”; “Poucas vezes”; “Várias vezes” e “Muitas vezes”) sendo as respostas cotadas de 0 
a 3.  
Este instrumento é usado tipicamente como uma única escala, apesar de a análise 
factorial mostrar uma contabilidade de quatro factores para 48% da variância (depressão 
/afastamento, hipervigilância, ansiedade generalizada e queixas somáticas). A 
simplicidade e a brevidade da sua aplicação tornam-no particularmente útil para 
monitorar mudanças em sintomas psiquiátricos totais.  
As propriedades psicométricas da versão portuguesa (Pereira & Francisco, 
2004), foram testadas em termos da confiança e da validade de constructo; o coeficiente 
Alpha de Cronbach obtido foi de (. 90), indicador de uma boa consistência interna. 
 
O Beck Depression Inventory, second edition – Inventário Depressivo de 
Beck (BDI - II) é um dos instrumentos mais úteis e mais amplamente aceites para 
avaliar a gravidade da depressão em doentes deprimidos ou a possível existência 
daquela patologia em pessoas “normais”.  
Elaborado por Beck et al., o Beck Depression Inventory (1961), foi sofrendo 
várias alterações ao longo dos anos, resultando numa versão mais recente, datada de 
1996 – o Beck Depression Inventory – second edition, desenvolvido por Beck, Steer & 
Brown, 1996. 
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Esta escala de auto-avaliação, que pretende medir a sintomatologia depressiva, é 
constituída por 21 itens, cada um dos quais com quatro alternativas de resposta, 
subentendendo graus crescentes de gravidade da depressão com pontuações de 0 a 3, 
relativos a: tristeza, pessimismo, fracasso, perda de prazer, sentimentos de culpa, 
sentimentos de punição, auto-depreciação, auto-crítica, pensamentos ou desejos 
suicidas, choro, agitação, perda de interesse, incapacidade de decidir, falta de valor 
pessoal, perda de energia, alterações do padrão de sono, irritabilidade, alterações do 
apetite, dificuldades de concentração, cansaço ou fadiga e perda de interesse em sexo. 
A adaptação de uma versão experimental deste instrumento em língua 
portuguesa, em estudantes do ensino superior, foi realizada em 2004 por Ponciano e 
Lopes. Os resultados encontrados mostraram que esta versão possui propriedades 
psicométricas, nomeadamente a consistência interna, item restante, validade 
convergente, divergente e de construto (Ponciano, Cardoso & Pereira, 2005).  
 
Construída com o objectivo de recolher a opinião das pessoas envolvidas na 
apreciação de um programa, a Escala para Avaliação da Implementação de 
Programas (Jardim & Pereira, 2006), revela-se útil para avaliar o grau de eficácia e de 
qualidade de uma determinada intervenção, no seu termino. Constituída por 33 itens, 
distribuídos por 6 dimensões (apreciação global do programa, objectivos, conteúdos, 
actividades, participação, recursos e desenvolvimento), visa apreciar a qualidade do 
processo de implementação de um determinado programa. 
 
6. Procedimentos 
 
O nosso estudo desenrolou-se através de uma sucessão de etapas, desde a 
selecção da metodologia a utilizar até à análise dos resultados obtidos, que passamos a 
descrever. 
 
1ª Fase  
 
Num primeiro momento do processo da nossa investigação, começámos por 
colocar um conjunto de questões que, em termos gerias, derivam da tentativa de 
perceber o modo como os estudantes do ensino superior percepcionam os seus níveis de 
stress, o impacto que estes têm na sua vida quotidiana e académica e da hipótese de que 
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construir, desenvolver e avaliar um programa de gestão do stress em contexto 
académico pode contribuir para activar o seu desenvolvimento psicológico. 
As questões formuladas podem ser sintetizadas do seguinte modo: “será possível 
organizar competências de gestão de stress num programa?”, “que conteúdos abordar?”, 
“que metodologias utilizar e como avaliar a sua eficácia?”, “haverá interesse por parte 
dos estudantes do ensino superior na sua frequência?”. 
Este questionamento deu origem à fase da pesquisa bibliográfica sobre 
programas promotores de competências dos estudantes do ensino superior, 
implementados nacional e internacionalmente. Neste contexto, tivemos conhecimento 
do “The coping with stress course”, desenvolvido por Clarke e colaboradores em 1995 
e equacionámos a possibilidade de delinear uma intervenção da mesma natureza, com o 
objectivo de prevenir a depressão em estudantes universitários, recorrendo a um estudo 
quasi-experimental. Após reflectirmos sobre o tempo que tínhamos disponível para 
implementar um programa desse género, tempo esse que se nos configurou como 
limitado, optámos por conduzir um estudo de cariz exploratório, especificamente 
direccionado para a temática do stress. 
O interesse pelo programa “The coping with stress course” levou-nos a entrar 
em contacto, via Internet, com os seus autores, solicitando a sua autorização para 
proceder à tradução dos manuais do dinamizador e dos participantes naquela 
intervenção. Este pedido foi deferido em Julho de 2006, com a condição de que esses 
documentos ficassem disponíveis gratuitamente para todas as pessoas que a eles 
quisessem aceder. Apesar de termos efectivamente traduzido e feito a retroversão dos 
manuais, optámos por adoptar apenas alguns dos seus conteúdos, uma vez que a sua 
utilização, na totalidade, constituiria um desvio em relação aos objectivos do nosso 
estudo. 
 
2ª Fase 
 
Com base na revisão da literatura, decidimos dirigir a nossa investigação para a 
problemática do stress e começar a definir objectivos para a intervenção. Estabelecemos 
contacto com a Professora Doutora Anabela Pereira, que tem vasta experiência no 
âmbito da temática por nós seleccionada e no trabalho com estudantes do ensino 
superior e apresentámos-lhe o nosso projecto, o qual foi imediatamente acolhido com 
entusiasmo. 
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Sob a sua orientação, reflectimos em relação a diversas questões, tais como: tipo 
de estudo a desenvolver, enquadramento teórico a seleccionar, conteúdos a abordar, 
critérios de selecção da amostra, avaliação a efectuar e altura mais adequada para a sua 
implementação. 
 
3ª Fase 
 
Iniciámos a construção do programa de gestão do stress para estudantes do 
ensino superior, partindo da adaptação de alguns dos conteúdos dos manuais do “The 
coping with stress course” entretanto traduzidos por nós.  
Em termos de estrutura, privilegiámos o desenvolvimento de um programa que 
obedecesse a um conjunto pré-definido de actividades, mas que fosse também 
suficientemente flexível para responder às necessidades dos participantes.  
Estabelecemos como meta a activação do desenvolvimento psicológico dos 
jovens estudantes, num clima promotor de reflexão critica, respeito mútuo e pautado 
pela empatia. 
Em termos de instrumentos de avaliação, procurámos seleccionar aqueles que 
nos permitissem ir de encontro aos objectivos definidos e, como tal, optámos por 
utilizar um conjunto de instrumentos traduzidos para a população portuguesa e que 
avaliam as variáveis que pretendemos estudar: para a avaliação da saúde mental 
escolhemos os instrumentos anteriormente referidos -  “Beck Depression Inventory – 
second edition”, o “Beck Anxiety Inventory” e o “Symptoms Checklist” e para a 
avaliação global do programa optámos pela utilização da “Escala para Avaliação da 
Implementação de Programas”. 
No que diz respeito à definição do método de investigação a utilizar, por 
limitações de ordem temporal e porque a nossa intervenção assume um carácter 
exploratório, optámos por fundamentar o nosso trabalho numa lógica de investigação-
acção, submetendo um grupo de sujeitos a avaliação antes e depois da aplicação do 
programa, bem como a avaliação contínua, com particular destaque para a análise dos 
conteúdos das sessões trabalhadas on-line, salvaguardando as questões do anonimato e 
da confidencialidade dos dados.  
Escolhemos apostar num meio de formação – Blended Learning – que combina 
e integra diferentes metodologias de aprendizagem, misturando formação on-line e 
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presencial, de modo a minimizar os custos ao nível das deslocações e a ultrapassar 
limitações em termos de horário. 
Recorrendo ao blended learning procurámos potenciar a eficácia e eficiência das 
experiências de aprendizagem, considerando que esta modalidade pode constituir uma 
resposta importante ao nível da formação dos alunos do ensino superior (Garrison e 
Kanuka, 2004). 
  
 4ª Fase 
 
 Iniciámos a implementação do programa de gestão do stress para estudantes 
universitários com a sua divulgação, durante final do ano lectivo de 2006/2007, através 
do jornal on-line da Universidade de Aveiro, em moldes semelhantes às realizadas com 
os projectos desenvolvidos no Laboratório de Estudos e Intervenção no Ensino Superior 
(L.E.I.E.S.), do Departamento de Ciências da Educação daquele estabelecimento de 
ensino. 
Informaram-se os estudantes universitários de que o Departamento supra citado 
ía promover uma formação especializada, orientada pela Professora Doutora Anabela 
Pereira e pela autora do presente estudo, com o objectivo de promover a aquisição de 
conhecimentos e de estratégias no âmbito da gestão do stress. Foram dadas indicações 
precisas sobre o modo como o curso se ía desenrolar, o seu horário e local de 
implementação, sublinhando o facto de a sua frequência ser gratuita e de dar direito a 
um certificado de participação. 
Os alunos universitários interessados deviam efectuar a sua inscrição, também 
de modo gratuito, via Internet, facultando o seu nome, contacto telefónico e/ou e-mail 
para a caixa de correio electrónico da Professora Doutora Anabela Pereira que, por sua 
vez, as reencaminhava para a autora deste trabalho e para a Dr.ª Paula Vagos, aluna de 
Doutoramento da Universidade de Aveiro, que foi construindo uma base com os dados 
de todos os alunos inscritos. As dinamizadoras do programa confirmaram 
imediatamente com todos os candidatos a sua inscrição, agradecendo o interesse 
manifestado pela iniciativa. 
Para complementar esta divulgação, contámos com o apoio da Dr.ª Gracinda 
Martins, que a realizou também no Gabinete de Apoio Psico-pedagógico da 
Universidade de Aveiro. 
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A amostra foi formada com os jovens estudantes universitários que se 
inscreveram no programa, partindo do critério de que estes tinham que frequentar a 
Universidade de Aveiro e demonstrar interesse, bem como disponibilidade para 
participar numa intervenção desta natureza. Uma vez que 6 dos 29 alunos inicialmente 
inscritos não preenchiam este ultimo critério, a amostra ficou constituída por 23 
indivíduos. 
 Foram tomadas decisões relativamente aos horários e ao local de realização do 
programa tendo-se optado, no caso das sessões presenciais, pelo seu desenvolvimento, 
às terças-feiras, no horário das 17h30 às 19 horas, num espaço do Departamento de 
Ciências da Educação da Universidade de Aveiro (inicialmente o anfiteatro e, a partir da 
segunda sessão, uma sala mais pequena e adequada às actividades que se pretendiam 
realizar). As sessões on-line decorreram via Internet, através do programa Messenger, às 
quintas-feiras, no mesmo horário. Procurámos que a interferência com o horário lectivo 
dos participantes fosse mínima sublinhando, sobretudo no que diz respeito às sessões 
on-line, a disponibilidade para adoptar outro horário.  
  Tendo em conta as actividades planeadas para as sessões, mobilizaram-se os 
recursos materiais necessários: para as sessões presenciais (datashow, canetas, pastas de 
arquivo, materiais policopiados, quadro branco, entre outros) e, para as sessões on-line, 
confirmar se todos os participantes poderiam facilmente aceder a um computador com 
Internet.  
 O programa foi aplicado à amostra mencionada – 23 estudantes da Universidade 
de Aveiro, no final do ano lectivo de 2006/2007, num total de oito sessões, cinco das 
quais presenciais e três on-line, realizadas duas vezes por semana, com a duração de 
noventa minutos cada e recorreu-se a medidas de pré-teste e de pós-teste, bem como a 
avaliação contínua.  
No sentido de conferir maior rigor a este processo, contámos com a supervisão 
da Professora Doutora Anabela Pereira que, com o seu olhar atento e consolidada 
experiência na realidade do ensino superior, nos transmitiu sugestões valiosas para a 
concretização das sessões. 
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7. Análise dos Dados 
 
As informações recolhidas ao longo da realização deste estudo foram analisadas 
recorrendo, no caso dos dados referentes aos instrumentos quantitativos, ao programa 
estatístico Statistical Package for Social Sciences (SPSS, versão 12), que nos permitiu 
obter estatísticas descritivas, inferenciais e análises comparativas dos momentos “antes” 
e “depois” da aplicação da intervenção. Os resultados foram interpretados considerando 
um nível de significância para p=05 (5%), valor geralmente aceite na investigação em 
ciências sociais e humanas como significativo. 
 Os dados qualitativos referentes aos trabalhos desenvolvidos pelos alunos 
durante as sessões on-line, foram submetidos a análise de conteúdo, numa tentativa de 
interpretar as informações, identificar temas, construir hipóteses e pesquisar evidências 
para os temas e hipóteses em questão. Tendo em conta que a utilização desta técnica de 
analise narrativa pode levantar algumas questões em termos de fidelidade interna, 
optámos por recorrer a um painel de três juízes que concordaram em aproximadamente 
90% em relação às categorias de análise criadas, o que, segundo Krippendorf (1980) é 
suficiente para garantir a fidelidade interna.  
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CAPITULO 5  
O Programa Stress em linha 
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Introdução 
 
 A construção do programa Stress em linha implicou a tomada de decisão em 
relação a um conjunto de aspectos, tais como o referencial teórico subjacente, os 
objectivos a alcançar, a metodologia a utilizar e a avaliação a efectuar. Neste capítulo 
apresentamos os objectivos deste programa, fundamentados na revisão literatura 
científica existente sobre a temática, a sua estruturação global e a estrutura, os 
conteúdos e avaliação das sessões.  
 
1. Suporte conceptual 
 
O presente programa de gestão do stress para estudantes universitários procura 
optimizar e consolidar competências individuais e grupais, partindo do principio de que 
as relações interpessoais estabelecidas entre os pares e o dinamizador são essenciais 
para construir conhecimentos. Baseia-se igualmente na premissa de que os participantes 
que voluntariamente aceitam integrar este desafio, são autores das suas próprias 
aprendizagens e capazes de reconhecer, bem como de desenvolver as suas virtudes e as 
suas forças, de modo a terem maior sucesso na sua vida pessoal e académica. 
Partindo de um conjunto de propostas formais e estruturadas esta intervenção, 
que assume um carácter pedagógico, respeita e aproveita as diferenças individuais dos 
participantes e procura, num clima de respeito e de incentivo, estabelecer redes de apoio 
e de confiança, criando um espaço em que todos participam, reflectem e interagem entre 
si. 
Este programa fundamenta-se na área da Psicologia, em particular na abordagem 
cognitivo-comportamental (Beck, Rush, Shaw & Emery, 1979; Beck, 1997). No que 
diz respeito à temática do stress, baseia-se no modelo que aborda o stress e o coping 
como conceitos indissociáveis (Lazarus e Folkman, 1984) e que, mais recentemente, 
enfatiza o uso de estratégias de coping relacionadas com a manutenção de emoções 
positivas como factor fundamental para combater os efeitos negativos do stress; uma 
vez que tais estratégias ajudam os indivíduos a saírem de situações de crise com novas 
competências, com relações mais próximas e um maior apreço pela vida, aspectos que 
constituem bons preditores do bem-estar psicológico (Folkman e Moskowitz, 2000). 
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Apesar de não ser a replicação de um programa já construído, incorpora 
elementos do curso desenvolvido por Clarke e colaboradores (Clarke & Lewinsohn, 
1995), na Universidade de Oregon, Estados Unidos da América, intitulado “The Coping 
With Stress Course (CWS)”, que constitui uma intervenção psicopedagógica, de 
orientação cognitivo-comportamental.  
O “The Coping With Stress Course” foi concebido para ser implementado nas 
escolas, quer enquanto aula, em horário lectivo, quer como complemento a aulas de 
saúde ou como um conjunto de workshops a realizar após o horário escolar. Este 
programa consiste num conjunto de 14 sessões, de sessenta minutos cada, que podem 
ocorrer 2 a 4 vezes por semana, cujos conceitos gerais foram adaptados da Terapia 
Cognitiva da Depressão (Beck, Rush, Shaw, & Emery, 1979) e da Terapia Racional-
Emotiva (Ellis, 1980).  
A intervenção proposta por Clarke e colaboradores baseia-se na hipótese de que 
ensinar aos indivíduos novos mecanismos de coping e fortalecer o seu repertório 
habitual de estratégias eficazmente utilizadas, proporciona-lhes algum tipo de 
“imunidade” contra o desenvolvimento de perturbações de humor, mesmo na presença 
de vários factores de risco.  
Em termos de investigações realizadas sobre o “The Coping With Stress 
Course”, é de sublinhar que os seus autores conduziram um estudo em que 
administraram o “Center for Epidemiological Studies – Depression Scale (CES-D)” 
(instrumento que avalia a sintomatologia depressiva) a 1,652 estudantes que 
frequentavam aulas de saúde. Aqueles que preenchiam os critérios de diagnóstico de 
alguma perturbação de humor foram encaminhados para grupos não experimentais; os 
restantes 150 sujeitos foram aleatoriamente distribuídos para: (a) uma intervenção de 
prevenção cognitiva, em formato grupal, de 15 sessões; ou (b) uma condição de 
controlo. Os sujeitos foram avaliados novamente, de acordo com os critérios de 
diagnóstico do DSM-III-R no período pós-intervenção e em sessões de follow-up de 6, 
12, e 30 meses. Os dados revelaram uma diferença significativa 12 meses após a 
participação no programa, com valores totais de incidência para as perturbações 
afectivas de 14.5% no caso da intervenção activa, versus 25.7% para a condição de 
controlo.  
 
O Programa Stress em linha integra também os princípios da teoria humanista 
de Carl Rogers, designadamente os relacionados com a aceitação incondicional da 
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pessoa, a escuta activa e a relação de ajuda (Rogers, 1985). Os conceitos daquela 
abordagem que podemos encontrar nesta intervenção são os seguintes: escuta activa, 
emissão de “mensagens eu”, aceitação dos sentimentos dos estudantes de uma forma 
isenta de julgamentos e encorajamento para que, autonomamente, encontrem as 
resoluções para os seus próprios problemas. No modelo humanista, considera-se que, 
em termos de aprendizagem, o processo educativo deve potenciar o crescimento pessoal 
(“tornar-se pessoa”), de modo a que cada indivíduo seja mais independente, autónomo e 
responsável pelas aprendizagens que efectua (Tavares & Alarcão, 1999), pelo que a 
autenticidade, a atenção positiva incondicional e a compreensão por empatia, são 
aspectos centrais para o seu desenvolvimento. 
 
O suporte conceptual deste programa encontra também fundamento na teoria de 
Martin Seligman sobre o estilo explicativo e o optimismo (Seligman e 
Csikszentmihalyi, 2000) e na teoria de “alargamento e construção (broaden-and-
build) das emoções positivas”, de Barbara Fredrickson (1998). Estas teorias 
enquadram-se no âmbito da Psicologia Positiva que, aplicada à gestão de stress, 
sublinha a importância de adoptarmos uma perspectiva positiva e desproblematizada da 
realidade, que valorize as competências e os sucessos dos indivíduos, com base numa 
leitura esperançada da vida. 
Para melhor compreender o desenvolvimento do jovem adulto, elegemos a 
teoria do desenvolvimento psicossocial dos estudantes do ensino superior 
(Chickering & Reisser, 1993), segundo a qual a experiência proporcionada pela 
frequência universitária processa-se por estádios, definidos como vectores de 
desenvolvimento, realçando que tal contexto educativo pode facilitar mudanças e ter um 
papel importante para a integração do jovem na sociedade, sobretudo se exercer funções 
de desafio e de suporte, privilegiando e favorecendo o seu desenvolvimento integral, em 
vez de se restringir à promoção das suas capacidades cognitivas (Ferreira, 2003). 
 
No que diz respeito à planificação e desenvolvimento desta intervenção, 
baseámo-nos no modelo de promoção de competências pessoais e sociais (Jacinto e 
Pereira, 2006). Neste sentido, consideramos que o grupo constitui um espaço 
privilegiado de aprendizagem, de formação e de treino e temos presente o princípio 
fundamental do acolhimento incondicional dos participantes, que devem ser respeitados 
em todas as suas dimensões existenciais, considerando os seus interesses e motivações. 
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2. Objectivos do programa 
 
A presente intervenção assume um carácter promotor da saúde mental, 
centrando-se nas interacções dos indivíduos e no treino de competências de coping 
eficazes, por forma a que estes se sintam mais preparados para lidar com eventuais 
dificuldades ou adversidades, devolvendo-lhes a possibilidade de encontrarem formas 
de superá-las autónoma e satisfatoriamente. Visa igualmente estabelecer uma rede de 
relações de confiança entre os participantes, estimular a cooperação e promover a auto-
responsabilização pelas aprendizagens efectuadas. São seus destinatários, jovens 
adultos, estudantes da Universidade de Aveiro. 
 
Definimos os seguintes objectivos gerais: 
 
• Promover formas de comunicação eficazes e o estabelecimento de relações 
interpessoais satisfatórias; 
• Potenciar a autonomia na aprendizagem;  
• Desenvolver o auto-conhecimento; 
• Fomentar uma atitude optimista perante si próprio, os outros e a vida em geral;  
• Incentivar a expressão aberta de sentimentos positivos e a auto-regulação de 
sentimentos negativos;  
• Promover o aumento de competências de auto-eficácia na resolução de 
problemas; 
• Promover o aumento das aptidões para enfrentar positivamente situações 
indutoras de stress; 
• Potenciar uma melhor adaptação académica, social e familiar e o bem-estar 
pessoal dos indivíduos. 
 
Destes objectivos derivam outros de cariz mais específico, que visam 
operacionalizar competências para gerir o stress, motivar os indivíduos para o seu treino 
e reflectir sobre a sua pertinência em termos de promoção da saúde mental. Estes 
objectivos serão apresentados, com detalhe, quando abordarmos a planificação de cada 
uma das sessões, no ponto 4 do presente capítulo.  
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3. Estruturação global do programa 
 
Habitualmente, num programa de intervenção são trabalhadas várias temáticas, 
de acordo com os objectivos previamente definidos e as necessidades dos destinatários, 
pelo que se torna necessário escolher e organizar os conteúdos, que serão a base do 
ensino e da aprendizagem.  
No presente estudo, a temática principal é a gestão do stress, pelo que optámos 
por abordar um conjunto de tópicos que permitissem aos participantes compreender a 
resposta de stress, identificar acontecimentos activadores, aprender e treinar estratégias 
de coping eficazes e adoptar uma postura optimista perante a vida. 
 
O programa Stress em linha encontra-se organizado em oito sessões (cinco 
presenciais e três on-line), para serem implementadas duas vezes por semana, 
estruturadas para uma duração estimada de 90 minutos. 
As sessões presenciais decorrem num espaço físico amplo, confortável e 
acolhedor e as sessões de auto-formação (on-line) desenvolvem-se através da Internet 
(mais especificamente, do programa Messenger), permitindo que os dinamizadores 
conversem com os participantes, individualmente ou em grupo, discutindo um conjunto 
de exercícios previamente enviados por correio electrónico. 
As sessões são construídas com base num modelo colaborativo, pelo que a sua 
planificação, que inclui uma sequência e tempo estimado para realizar cada actividade 
tem, no entanto, subjacente uma estrutura não rígida, que permite dar resposta a 
preocupações ou necessidades imediatas dos estudantes, no âmbito de uma relação que 
se prevê apoiante, recíproca e genuína. 
O processo de estruturação do programa prevê o apelo às experiências pessoais 
dos participantes, mediante o seu envolvimento na construção de um espaço de debate 
de ideias, que promova a mudança no modo como estes pensam as suas vidas e as 
relações que constroem. 
No sentido de clarificar as temáticas abordadas, o dinamizador recorre ao 
método expositivo. No entanto, fá-lo de modo breve, que permita que se introduzam, de 
seguida, técnicas de teor mais prático. 
São encontradas neste programa várias técnicas de dinâmicas de grupos, 
fundamentadas essencialmente na abordagem cognitivo-comportamental, que visam, em 
termos gerais, ajudar os participantes a reflectir sobre o impacto das suas cognições nos 
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seus comportamentos e emoções, a identificar situações associadas a padrões cognitivos 
disfuncionais, a desafiar e a modificar pensamentos automáticos negativos e crenças 
erróneas subjacentes, de modo a que aprendam a gerar pensamentos alternativos mais 
adaptados à realidade, que conduzam a um maior bem-estar pessoal. Destas técnicas 
salientamos as seguintes:  
 
a) Realização de trabalhos de grupo, que devem ser suficientemente 
desafiadores para envolver a participação de todos os elementos e que devem permitir 
uma contribuição assente na diversidade de perspectivas. O trabalho dos grupos deve 
ser orientado, ser salvo de um acompanhamento próximo, avaliado e positivamente 
conotado, de modo a que todos os participantes vejam as suas opiniões valorizadas. 
 
b) Role-playing, ou ensaio comportamental, que constitui um jogo de simulação, 
que permite pôr em evidência os conteúdos que estão a ser desenvolvidos, de uma 
forma lúdica, estimulante e criativa. Através da representação de papéis, os 
participantes, sob orientação do dinamizador, que modela alguns comportamentos, 
aprendem novas formas de reflectir em relação a determinadas situações, colocando-se 
em visões distintas da sua, captando a essência da empatia, da descentralização e da 
importância de relativizar os acontecimentos.  
 
c) Brainstorming, ou chuva de ideias, técnica que tem como objectivo gerar 
muitas e variadas ideias relativamente a uma determinada situação, de modo a que cada 
participante apresente as suas sugestões e dê o seu contributo para o avanço do trabalho 
do grupo, num clima acolhedor, inspirador, enriquecedor e estimulante. 
 
d) Feedback assertivo ou construtivo, que visa devolver informação sobre 
determinado comportamento, e que, sendo formulado pelos pares, pelo dinamizador ou 
pelo próprio sujeito, deve ser essencialmente positivo e qualificante, para que possa 
actuar como factor potenciador de novos ensaios comportamentais e de maior 
confiança. 
 
e) Auto-registos, que consistem em registar, através da escrita, pensamentos, 
sentimentos, comportamentos e que são instrumentos valiosos para avaliar a progressão 
da mudança que se pretende operar. Os documentos que se obtêm são ferramentas 
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importantes para o desenvolvimento de uma outra técnica, a reestruturação cognitiva, 
que permite que os sujeitos reorganizem os seus esquemas cognitivos que se revelem 
disfuncionais e desajustados à realidade. 
 
f) Actividades que favorecem a generalização: atribuição de tarefas para 
praticar em casa. 
 
No início do programa é celebrado um contrato, em que os estudantes se 
comprometem a comparecer com assiduidade e pontualidade às sessões agendadas, 
participando activamente nas actividades desenvolvidas e expondo eventuais dúvidas. 
Os dinamizadores comprometem-se a comparecer assídua e pontualmente às sessões, 
entregando o material de apoio imprescindível para o seu adequado desenvolvimento, 
demonstrando disponibilidade e zelando para que o programa decorra de acordo com o 
previsto. Todos os intervenientes comprometem-se a manter a confidencialidade das 
informações obtidas e, no final, os participantes têm direito a receber um Certificado 
de Participação. 
 
 A opção pelo formato de intervenção em pequeno grupo prende-se com o 
facto de este ter demonstrado vantagens significativas em relação a outras modalidades, 
podendo ser combinado com o acompanhamento individual, ainda que este ultimo não 
se encontre planificado e não constitua um objectivo explícito da intervenção. 
Num sentido amplo, os grupos desempenham um papel central na articulação 
entre o individual e o colectivo, contribuindo para a construção da 
personalidade/identidade dos indivíduos e para estruturar as interacções sociais. Num 
sentido restrito, constituem um meio privilegiado para desenvolver actividades e obter 
objectivos ou satisfazer necessidades difíceis de alcançar a nível individual. 
Consideramos que o grupo é um campo psicológico, produzido pela interacção 
de três pessoas ou mais, reunidas em situação de face-a-face, na procura, definição ou 
prossecução de um alvo comum, realçando a interacção de cada uma dessas pessoas 
com esse objectivo e a interacção dos indivíduos entre si. A noção de campo 
psicológico permite compreender a sinergia do grupo e acentua que este existe pela 
interacção dos elementos que o compõem; a procura de um alvo comum reforça o 
dinamismo do sistema, delimitando a sua dimensão mínima (3 pessoas) e máxima, uma 
vez que, atendendo a esta condição, em termos práticos, para que possamos ainda falar 
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de grupo este deve ser constituído por um máximo de 20 pessoas, número a partir do 
qual se torna difícil o estabelecimento de relações directas. 
 
A estrutura do programa em análise pressupõe que este seja dinamizado por um 
Técnico com formação de base na área da Psicologia, que se encontre familiarizado 
com as perspectivas teóricas e as abordagens metodológicas da gestão do stress 
devendo ser, preferencialmente, supervisionado por um profissional com experiência e 
conhecimento especializado na realidade do ensino superior, no desenvolvimento 
psicossocial dos jovens adultos e na promoção de saúde mental. 
 
Esta intervenção operacionaliza-se em cinco fases, que correspondem ao modo 
como as sessões presenciais e on-line são estruturadas. As actividades propostas, que 
constam como anexo deste estudo, assentam num conjunto de estratégias, 
nomeadamente: dinâmicas de apresentação, análise de cartoons, auto-registos, 
actividades de partilha e tarefas para praticar em casa.  
À excepção da primeira e da última sessão (que possuem particularidades 
próprias, por constituírem, respectivamente, os momentos de avaliação anterior e 
posterior à implementação do programa), as restantes são organizadas a partir de uma 
estrutura comum, que passamos a descrever: 
 
1ª Fase. Acolhimento: Consideramos que todos os participantes devem sentir-se 
acolhidos pelo grupo, num clima empático, caloroso, pautado pelo respeito mútuo e 
pelo interesse em partilhar experiências relevantes para as temáticas a abordar.  
Trata-se de um momento fundamental, uma vez que a partilha permite a 
normalização de sentimentos, de pensamentos e de comportamentos, possibilitando, 
simultaneamente o estabelecimento de relações interpessoais genuínas e profundas.  
É nesta altura que os participantes assinam uma folha de presenças, no caso das 
sessões presenciais, ou que o dinamizador regista os dados dos indivíduos que 
participam nas sessões on-line, o que permite aferir e controlar as presenças efectivas no 
programa, fornecendo dados úteis para a sua avaliação. 
 
2ª Fase. Resumo da sessão anterior: Após o acolhimento dos participantes, 
procede-se a uma revisão e resumo dos conteúdos abordados nas sessões anteriores. 
Neste momento, partilham-se eventuais dúvidas, as principais aprendizagens efectuadas 
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e expõem-se possíveis dificuldades que surjam na realização das tarefas estipuladas para 
praticar em casa e que são de extrema importância, não só por resumirem as sessões, 
mas sobretudo pela sua marcada componente prática. Com esta sumariação o programa 
assume a forma de um todo coerente. 
 
3ª Fase. Desenvolvimento dos conteúdos da sessão: Esta fase tem início com a 
apresentação da agenda para a sessão, que pontua os principais objectivos a alcançar e 
delimita o seu âmbito. São clarificados os resultados que se pretendem alcançar, bem 
como os meios utilizados para promover as aprendizagens (actividades a realizar, sua 
sequência e pertinência).  
No que diz respeito aos conteúdos a desenvolver, cabe ao dinamizador expôr a 
temática, seguir o plano de trabalho previamente proposto e ir recordando os objectivos 
a alcançar, reforçando o investimento e o interesse dos participantes. 
Em termos relacionais, compete ao dinamizador ajudar a criar um equilíbrio 
dentro do grupo, de modo a que todos os seus membros se sintam integrados e 
valorizados nas suas opiniões. 
 
4ª Fase. Avaliação da sessão: Após a realização de um conjunto de actividades 
que permitem o aprofundamento dos conteúdos a abordar, quando a sessão se aproxima 
do seu término, é necessário fazer um resumo e conclusão. A ênfase coloca-se na 
participação de todos os elementos do grupo, que a avaliam, expondo oralmente 
observações que julguem pertinentes e apresentando sugestões ou criticas ao modo 
como os temas foram trabalhados. Depois deste momento, descrevem-se as tarefas para 
praticar em casa. 
 
5ª Fase. Encerramento da sessão: As sessões terminam com uma actividade 
em que um elemento do grupo partilha algo de positivo com os restantes, expondo algo 
que seja significativo para si (por exemplo, um passatempo, uma música, um livro, um 
pensamento), o que é importante para potenciar o aumento de emoções positivas e para 
aprofundar as relações interpessoais.  
 
Sublinhamos que o desenvolvimento deste programa firma-se num conjunto de 
responsabilidades de carácter ético, designadamente: clarificação junto dos participantes 
sobre o nível de qualificação do dinamizador das sessões, definir claramente os 
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objectivos do programa, apresentando as razões para o desenvolvimento das actividades 
sugeridas. Os sujeitos são elucidados sobre os objectivos da investigação, dão o seu 
consentimento e é assegurada a confidencialidade dos resultados obtidos. 
 
4. Estrutura, conteúdos e avaliação das sessões 
 
As sessões do programa incluem, em média, cerca de cinco actividades cada 
uma, sendo que a primeira tem por objectivo recapitular a sessão anterior, para clarificar 
a ligação entre as diversas temáticas e a última proceder a um momento de partilha. 
 
De seguida, descrevemos os temas, os objectivos e a sequência prevista dos 
conteúdos, para cada uma das sessões do programa. 
 
Sessão zero (0) – “O que é o Programa Stress em linha?” 
 
Modalidade: Presencial. 
 
Temática: Apresentação do grupo e do programa Stress em linha. 
 
Objectivos: 
• Apresentação do grupo e do dinamizador; 
• Avaliação de expectativas e de crenças face ao programa; 
• Definição conjunta das normas de funcionamento do grupo; 
• Legitimação da importância de desenvolver um programa de gestão do stress para 
estudantes do ensino superior; 
• Apresentação do programa; 
• Preenchimento dos instrumentos de avaliação (pré-teste) e clarificação relativamente 
ao seu uso. 
 
Materiais: 
• Datashow; 
• Pastas de arquivo e canetas para todos os participantes; 
• Material policopiado. 
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Actividades e Procedimentos: 
 
Actividade 1: Apresentação de todos os participantes e avaliação de expectativas. 
• Duração: 30 min. 
• Descrição: Os elementos do grupo e o dinamizador do programa apresentam-se, 
recorrendo a um exercício de quebra-gelo – “A entrevista”: as dinamizadoras ajudam 
os elementos do grupo a formarem pares; cada um entrevista, à vez, o seu parceiro e de 
seguida apresenta-o ao grande grupo, tentando obter o máximo de informações gerais 
sobre si (nome, idade, local de proveniência, estado civil, curso e ano frequentado, 
principais passatempos, motivo de inscrição no programa). O dinamizador modela este 
procedimento e, à medida que o exercício decorre, assegura-se de que todos são 
positivamente reforçados pelo seu desempenho. De seguida, partindo dos motivos de 
inscrição no programa, avaliam-se as crenças e as expectativas do grupo, mediante o 
debate de ideias, procurando legitimar a sua pertinência e esclarecer dúvidas que 
possam surgir. 
 
Actividade 2: Apresentação do Programa Stress em linha. 
• Duração: 30 min. 
• Descrição: Procede-se a uma apresentação em powerpoint do Programa Stress em 
linha, abarcando aspectos como: os principais objectivos que se pretendem alcançar 
com a sua implementação, a metodologia a utilizar, as normas que regem o 
funcionamento do grupo, o papel de todos os intervenientes e a avaliação. As questões 
relacionadas com as datas das sessões, os horários, o local de realização e com os temas 
a debater são discutidas, no sentido de verificar se é ou não necessário algum tipo de 
ajustamento, de forma a ir de encontro às características e necessidades dos 
participantes. Celebra-se, então um compromisso de participação entre todos (contrato). 
 
Actividade 3: Preenchimento de questionários. 
• Duração: 30 min. 
• Descrição: Preenchimento dos questionários previamente seleccionados, para 
posterior avaliação da eficácia do programa. 
 
 89 
 
Sessão um (1) – “O que é o Stress?”  
 
Modalidade: Presencial. 
 
Temática: Compreensão do conceito de stress. 
 
Objectivos: 
• Adquirir conhecimentos sobre a temática em questão; 
• Reflectir sobre a manifestação individual das respostas de stress; 
• Reflectir sobre a interdependência entre cognição, afecto e comportamento 
observável; 
 
Materiais: 
• Datashow; 
• Material policopiado. 
 
Actividades e Procedimentos:  
 
Actividade 1: Para uma compreensão do conceito de stress. 
• Duração: 30 min. 
• Descrição: Na medida em que o uso de narrativas tem um sentido didáctico e 
facilitador da concretização e interiorização das ideias, recorre-se a uma história (“A 
história do Marco”), para promover uma reflexão sobre o conceito de stress, ajudando 
os participantes a identificarem os possíveis acontecimentos indutores de stress e o 
modo como este se pode manifestar nos níveis emocional, cognitivo e comportamental.  
 Promove-se um debate sobre o conceito de stress, recorrendo a uma apresentação 
em powerpoint, relembrando que o presente programa pretende ajudar a desenvolver 
competências para lidar com o stress, numa lógica proactiva.  
 Cada participante é convidado a identificar e a registar exemplos de situações que 
funcionem habitualmente para si como fontes indutoras de stress, a descrever as 
diferentes manifestações de stress que experiencía e as estratégias que usa para lidar 
com tais respostas. 
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Actividade 2: Para uma compreensão da interdependência entre cognição, emoção e 
comportamento observável. 
• Duração: 20 min. 
• Descrição: Após a discussão sobre os conceitos de stress e de coping, os 
participantes são convidados a reflectir sobre a ligação entre pensamentos, emoções e 
comportamentos. É-lhes solicitado que dêem exemplos pessoais do modo como a 
ocorrência de alterações num destes três componentes pode conduzir a modificações 
nos outros. 
O dinamizador relembra, nesta altura, que um dos principais objectivos do 
programa é ajudar os participantes a identificarem os seus pensamentos, a analisarem 
as suas crenças e a questioná-las, caso estas se revelem desadequadas e desajustadas à 
realidade.  
Recorrendo novamente à “História do Marco” pede-se que coloquem hipóteses 
sobre estratégias que a personagem principal podia ter utilizado para alterar os seus 
pensamentos negativos e o modo como uma mudança a este nível, podia ter 
consequências nas suas emoções e comportamentos. 
 
Actividade 3: Atribuição das tarefas para praticar em casa. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Apresentação da tarefa para praticar em casa, realçando a 
importância da sua concretização, enquanto instrumento precioso na gestão do stress.  
Os participantes são convidados a preencher um registo diário de humor, 
segundo uma escala de sete pontos, em que uma classificação de sete (7) representa o 
momento das suas vidas em que se sentiram melhor e uma classificação de zero (0) 
representa o pior momento que viveram. Devem comparar o seu humor diário com 
cada um desses extremos, atribuindo-lhe a pontuação correspondente.  
Os dinamizadores confirmam se todos sabem usar o registo, modelando o 
processo com um exemplo pessoal e relembrando que este exercício deve ser feito 
diariamente, preferencialmente ao fim do dia. Se quiserem, podem começar a tentar 
registar também as situações indutoras de stress, que eventualmente tenham 
conduzido a alterações no humor.  
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Os estudantes devem também praticar o exercício das três bênçãos e, como tal, 
ao final de cada dia, anotar três acontecimentos positivos que queiram agradecer, 
pelos quais se sintam gratos. 
 
Actividade 4: Resumo da sessão. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Promove-se a reflexão e a síntese das principais fases da sessão, 
avaliando-se a mesma, de modo informal, mediante o debate em grupo, sublinhando a 
sua importância nas eventuais adequações do programa aos participantes.  
 Procede-se a uma apresentação prévia da sessão seguinte, explicitando o modo 
como se vai desenrolar e sublinhando a importância da auto-formação. O dinamizador 
deve confirmar que todos têm computador com acesso à Internet e estão familiarizados 
com a utilização do programa Messenger, mostrando-se disponível para prestar 
eventuais esclarecimentos e para ajustar os seus horários às necessidades dos jovens, 
caso estes tenham dificuldade em estarem on-line na hora proposta. Esclarece que no 
tempo entre sessões, será enviado para a caixa de correio electrónico dos estudantes, 
material com a temática e os exercícios a trabalhar on-line. 
 
Actividade 5: Exercício de Partilha. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador indica que todas as sessões terminam com uma 
actividade de partilha de experiências, como forma de fortalecer as relações 
interpessoais e promover o hetero-conhecimento. Trata-se de um momento em que os 
participantes partilham com o grupo algo de positivo, de preferência relacionado com 
a temática que está ser trabalhada. Exemplos destas actividades são: 1) trazer um 
CD com as músicas preferidas, especialmente as que ajudam a melhorar o humor; 2) 
falar de um passatempo (trabalhos artísticos, fotografia, desporto, música, colecções, 
entre outros); 3) recomendar a leitura de um livro ou partilhar pensamentos que 
tenham um significado especial.  
 O único critério para tais actividades é que sejam positivas, que reportem para 
algo de que os jovens se orgulhem, que os deixe felizes e que ajude a melhorar o seu 
humor. Os dinamizadores modelam este procedimento, partilhando algo com o grupo, 
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cujo conteúdo não seja demasiado pessoal nem aborrecido e que, preferencialmente, 
introduza algum humor.  
 
 
Sessão dois (2) – “ Identificação de Pensamentos” 
 
Modalidade: On-line. 
 
Temática: Identificação de Pensamentos. 
 
Objectivos: 
• Promover a identificação dos pensamentos positivos e negativos mais 
frequentes; 
• Determinar a proporção de pensamentos positivos e negativos assinalados; 
• Promover o registo diário de pensamentos automáticos negativos e o aumento 
de pensamentos positivos; 
 
Materiais: 
• Computador, com acesso à Internet e ao programa Messenger. 
 
Actividades e Procedimentos:  
 
Actividade 1: Revisão da sessão anterior e apresentação dos temas e objectivos desta 
sessão. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: As sessões têm sempre início com uma breve recapitulação da anterior, 
no sentido de se proceder a uma ligação entre os assuntos já explorados e os 
conteúdos a abordar.  
Caso os jovens não tenham cumprido a tarefa para praticar em casa, é-lhes solicitado 
que a realizem, reforçando aqueles que a praticaram no período entre sessões. Nesta 
sessão, em particular, tentamos perceber como é que decorreu o preenchimento do 
registo diário de humor, se os participantes descobriram algum padrão no seu humor 
e/ou alguma situação que contribuísse para uma melhoria ou agravamento do mesmo. 
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O dinamizador explica, então, os moldes em que decorre a sessão, que por ser on-line, 
implica a concretização de tarefas que previamente enviadas por correio electrónico.  
 
Actividade 2: Aprender a identificar pensamentos negativos e positivos.  
• Duração: 40 min. 
• Descrição: O dinamizador explica que durante a sessão, os participantes vão 
começar a aprender a observar os seus pensamentos, sublinhando que, habitualmente, 
quando as pessoas estão sob stress intenso e/ou prolongado, têm mais pensamentos 
negativos e menos pensamentos positivos, o que tende a acontecer de forma 
automática.  
Muitas vezes acreditamos que não conseguimos mudar os nossos pensamentos, 
mas é possível fazê-lo, pelo que ao longo do programa são abordadas algumas técnicas 
úteis para o reconhecimento, disputa e modificação de pensamentos disfuncionais e 
para promover o aumento de pensamentos positivos.  
O dinamizador esclarece que, antes de podermos testar a exactidão dos nossos 
pensamentos e crenças, devemos estar conscientes deles/as e aprender a reconhecer 
aqueles que temos com maior frequência.  
Os pensamentos negativos podem constituir um problema se aparecerem com 
excessiva frequência e se forem irracionais, uma vez que activam sentimentos 
igualmente negativos e podem conduzir a comportamentos desadequados.  
Os participantes são convidados a assinalar o número de pensamentos negativos 
e positivos que tiveram durante o último mês, partindo de um conjunto de afirmações 
pré-definidas e acrescentando exemplos pessoais. De seguida devem analisar o total, 
para que possam perceber quais tiveram em maior número.  
Sublinha-se que, apesar de não sugerirmos que se pense sempre de modo 
positivo, fazê-lo com optimismo pode dar-nos a confiança necessária para avançar e 
para experimentar situações novas, mesmo aquelas em relação às quais não estamos 
completamente seguros. Não queremos transmitir a ideia de que se trata simplesmente 
de substituir os pensamentos negativos por outros positivos, mas de sugerir que faz 
sentido testar a exactidão das nossas crenças.  
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Actividade 3: Atribuição das tarefas para praticar em casa. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Sugere-se que os participantes continuem o exercício das três 
bênçãos e que preencham o registo diário de humor, identificando as situações que 
tenham contribuído para uma melhoria ou agravamento no modo como se sentem.  
Inicia-se o registo diário dos pensamentos negativos e positivos, que deve ser 
efectuado imediatamente após o seu aparecimento. A realização deste exercício é 
essencial, pois muitas das actividades propostas nas sessões seguintes baseiam-se na 
informação obtida com esta prática.  
 
Actividade 4: Resumo da sessão 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Promove-se a reflexão e síntese das principais fases da sessão, 
procedendo-se à avaliação da mesma e a uma apresentação prévia da sessão seguinte.  
 
Actividade 5: Exercício de Partilha. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador solicita que os participantes partilhem, via mail, 
algo de positivo. Modelam este procedimento, partilhando uma apresentação em 
powerpoint intitulada “O eco da vida”, para sublinhar o modo como os pensamentos 
condicionam, positiva ou negativamente, as nossas emoções e comportamentos e 
como, apesar de nem sempre agirmos ou pensarmos da maneira mais adequada, é 
importante estarmos atentos a nós próprios e disponíveis para a mudança.  
 A perspectiva subjacente é a de que quem nunca errou nas avaliações que fez 
de determinada situação, talvez nunca tenha sequer tentado agir/intervir ou construir 
algo e, numa lógica optimista, enfatizar que os nossos erros podem servir como fonte 
de aprendizagem.  
 
Sessão três (3) – “Identificação de acontecimentos indutores de stress” 
 
Modalidade: Presencial. 
 
Temática: Identificação de acontecimentos activadores. 
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Objectivos: 
• Promover a identificação de acontecimentos indutores de stress; 
• Identificar a resposta de stress nessas situações; 
• Reconhecer os pensamentos, comportamentos e emoções mais frequentes em 
situações de stress;  
• Promover o registo diário de acontecimentos indutores de stress; 
• Identificar e questionar pensamentos automáticos negativos e crenças 
disfuncionais; 
• Promover o aumento de pensamentos funcionais, mais adaptativos. 
 
Materiais: 
• Material policopiado. 
 
Actividades e Procedimentos: 
 
Actividade 1: Revisão das sessões anteriores e apresentação dos temas e objectivos da 
sessão.  
• Duração: 10 min. 
• Descrição: São relembrados alguns dos tópicos abordados nas sessões anteriores, 
nomeadamente, a compreensão do conceito de stress, como identificar algumas das 
respostas de stress e estratégias passíveis de serem utilizadas para alterar essas 
respostas, com particular ênfase, nesta fase, para o reconhecimento de modificação 
dos pensamentos.  
Relembra-se a importância de cumprir com as actividades propostas para 
praticar em casa: o registo diário de humor, as três bênçãos, o registo de pensamentos 
e a identificação de situações que possam contribuir para uma melhoria ou 
agravamento do humor dos participantes.  
 
Actividade 2: Aprender a identificar acontecimentos indutores de stress. 
• Duração: 40 min. 
• Descrição: O dinamizador esclarece que, após os estudantes terem aprendido a 
identificar os pensamentos negativos e disfuncionais que têm, precisam de descobrir as 
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situações que funcionam como um “gatilho” e activam o seu aparecimento, 
denominadas de “acontecimentos activadores”. A prática da identificação destas 
ocorrências será feita recorrendo à análise de alguns cartoons. Cada participante dever 
ser encorajado a identificar e a desenvolver “contra-pensamentos”. Apresenta-se o 
conceito de “esquema” ou “crença”, recorrendo a duas analogias: a do “iceberg” (a 
ponta do iceberg representa os “pensamentos à superfície”, e o que está debaixo de 
água, que pode não ser óbvio e requer algum esforço para que o possamos descobrir, 
representa a crença subjacente) e a da “cebola” (os pensamentos automáticos negativos 
representam a camada exterior da cebola e as crenças subjacentes as camadas 
interiores, que têm de ser encontradas, “descascando” os pensamentos mais superficiais 
e visíveis). Estes conceitos são explicitados mediante a realização de um role-playing, 
tendo por base os cartoons em análise. 
Depois de terem identificado os pensamentos automáticos negativos e as crenças 
disfuncionais subjacentes, os participantes podem começar a examinar a sua veracidade 
e a tentar gerar “contra-pensamentos” alternativos, mais realistas e precisos, através da 
reflexão e do debate em grupo.  
É explicitado que a abordagem básica consiste em não aceitar “cegamente” que 
todos os nossos pensamentos são verdadeiros e submetê-los a testes que nos permitam 
examiná-los, recorrendo ao questionamento. 
 
Actividade 3: Atribuição das tarefas para praticar em casa. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Os participantes são convidados a continuar com o exercício das três 
bênçãos, a manter o registo diário de humor, a anotar os pensamentos negativos e 
positivos diários, os acontecimentos que os activaram, recorrendo ao questionamento 
para desafiarem os pensamentos automáticos negativos e para gerarem outros mais 
racionais.  
 
Actividade 4: Resumo da sessão. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Promove-se a reflexão e a síntese das principais fases da sessão, 
procedendo-se à avaliação da mesma.  Sublinha-se que habitualmente os primeiros 
pensamentos, automáticos, são apenas a ponta do iceberg e têm subjacentes outros 
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pensamentos mais ocultos (“crenças” ou “esquemas”). Os pensamentos negativos 
podem ser analisados pela sua exactidão e utilidade, pelo que questioná-los pode ser 
bastante pertinente. 
 
Actividade 5: Exercício de Partilha 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador solicita que os participantes partilhem algo de 
positivo com todo o grupo. 
 
 
Sessão quatro (4) – “ Como lidar com o stress…” 
 
Modalidade: On-line. 
 
Temática: Estratégias para lidar com o stress. 
 
Objectivos: 
• Promover a utilização do “método ABC”, para identificar pensamentos 
negativos, questioná-los e formular outros mais racionais; 
• Treinar competências de resolução de problemas; 
• Promover a identificação de diferentes possibilidades de resposta a situações 
indutoras de stress; 
 
Materiais: 
• Computador, com acesso à Internet e ao programa Messenger. 
 
Actividades e Procedimentos:  
 
Actividade 1: Revisão da sessão anterior e apresentação dos temas e objectivos da 
sessão. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Procede-se a uma breve recapitulação da sessão anterior. Tratando-se 
de uma sessão on-line, os participantes devem ter cumprido com as tarefas que foram 
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previamente enviadas por correio electrónico e partilhar, via net, experiências 
relevantes para a temática abordada. 
 
Actividade 2: Prática do “Método ABC”. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: O dinamizador explica que durante a sessão vão ser relembrados 
alguns dos conteúdos que têm vindo a ser abordados anteriormente.  
São apresentados novos exemplos de pensamentos irracionais, questões 
adicionais que podem ser úteis para o seu questionamento e é proposta a prática do 
“método ABC”.  
 
Actividade 3: Outras estratégias para lidar com o stress. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: O dinamizador menciona que apesar de ser uma boa solução 
modificar o modo como pensamos em relação aos acontecimentos indutores de stress, 
esta não é a única ferramenta disponível.  
Sublinha que pôr em prática competências de resolução de problemas também se 
pode ser extremamente proveitoso e, neste sentido, apresentam uma perspectiva geral 
sobre esta temática, solicitando que os participantes dêem exemplos de uma situação 
específica em que tenham feito uso de tais competências. 
Outras soluções que podem ser úteis para lidar com os acontecimentos 
activadores incluem: (1) não responder ou mudar a resposta habitual, (2) prever ou 
prevenir a sua ocorrência, (3) mudá-los ou (4) aceitar, tanto os acontecimentos como 
as suas consequências.  
São trabalhadas algumas técnicas de paragem do pensamento para não responder 
ao acontecimento activador; o “método ABC” pode ser utilizado para mudar o modo 
como lhe respondemos.  
No sentido de prevenir os acontecimentos indutores de stress, especialmente 
aqueles que podemos prever antecipadamente, é possível organizar o nosso tempo de 
modo a evitar a presença de situações problemáticas, tomar decisões antecipadamente 
ou fazer os preparativos necessários para prevenir a sua ocorrência (por exemplo, 
estudar para evitar ter maus resultados nos testes).  
 99 
Podemos também tentar mudar directamente a situação que nos preocupa, se 
bem que nem sempre é possível fazê-lo, quer porque não a conseguimos prever, quer 
porque temos pouco controlo sobre ela. 
È também proveitoso tentar aceitar que algumas situações são efectivamente 
indutoras de stress e aceitar a nossa reacção, o que fará mais sentido nos casos que não 
podemos mesmo mudar.  
O dinamizador sugere outras hipóteses para lidar com o stress, nomeadamente, 
recorrer ao grupo de amigos, procurar o apoio da família, falar com alguém sobre o 
que se está a sentir ou dedicarmo-nos a algo que nos faça sentir bem (por exemplo, 
ouvir música, sair com os amigos ou praticar algum desporto).  
Estas estratégias são debatidas em grupo, cabendo aos vários elementos darem 
exemplos concretos de episódios das suas vidas em que recorreram a alguma das 
alternativas apresentadas; o dinamizador modela este procedimento, expondo uma 
situação pessoal que tenha implicado o recurso a uma das diferentes técnicas.  
 
Actividade 4: Lidar com a procrastinação 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Uma vez que a procrastinação é frequente em contexto 
académico, é dedicado algum tempo a trabalhar esta temática, clarificando o termo e 
apresentando algumas estratégias para lidar com este problema.  
 
Actividade 5: Atribuição das tarefas para praticar em casa 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Os participantes são convidados a continuar com o exercício das três 
bênçãos, a manter o registo diário de humor, a identificar as situações que tenham 
contribuído para uma melhoria ou agravamento no modo como se sentem e a anotar 
os pensamentos negativos e positivos diários, formulando outros mais racionais, 
através do recurso ao “método ABC”.  
 
Actividade 6: Resumo da sessão 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Promove-se a reflexão e síntese das principais fases da sessão e a 
sua avaliação. Procede-se a uma apresentação prévia da sessão seguinte, solicitando-se 
 100 
aos participantes que tragam roupa confortável, uma vez que serão praticadas algumas 
técnicas de relaxamento. 
 
Actividade 7: Exercício de Partilha 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Os dinamizadores solicitam que os participantes partilhem, via 
mail, algo de positivo.  
 
 
Sessão cinco (5) – “O relaxamento” 
 
Modalidade: Presencial. 
 
Temática: O relaxamento. 
 
Objectivos: 
• Promover a identificação da resposta de relaxamento; 
• Praticar as técnicas de relaxamento progressivo e passivo; 
• Conhecer a técnica da meditação;  
• Promover a prática de técnicas alternativas para lidar com as cognições 
disfuncionais; 
 
Materiais: 
• Material policopiado; 
• Balões;  
• Tapetes, para a prática do relaxamento. 
 
Actividades e Procedimentos: 
 
Actividade 1: Revisão da sessão anterior e apresentação dos temas e objectivos da 
sessão.  
• Duração: 10 min. 
 101 
• Descrição: São relembrados os tópicos abordados nas sessões anteriores, 
enquadrando na temática da gestão do stress a pertinência da prática regular de 
técnicas de relaxamento e de meditação.  
 
Actividade 2: O relaxamento.  
• Duração: 30 min. 
• Descrição: O dinamizador apresenta duas técnicas de relaxamento, passíveis de 
serem utilizadas como estratégias para lidar com o stress, tentando perceber se os 
participantes se encontram, de algum modo, familiarizados com esses procedimentos e 
realçando a importância da sua prática diária.  
A técnica de relaxamento progressivo consiste em aprender a tensionar e a 
relaxar diversos grupos musculares do corpo, para que saibamos o que sentimos quando 
os músculos estão tensos ou relaxados. Quando esta aprendizagem se tiver tornado um 
hábito, facilmente identificamos a tensão excessiva. A técnica do relaxamento passivo 
difere da anterior na medida em que não existem exercícios de tensão, mas só de 
relaxamento dos grupos musculares.  
Os participantes recebem um guião que lhes serve de orientação para realizarem 
os exercícios em casa e praticam ambas as técnicas durante a sessão. No final, 
partilham com o grupo o modo como se sentiram, eventuais dificuldades que tenham 
encontrado e os aspectos mais positivos que retiram desta prática. 
 
Actividade 3: A meditação 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador sugere que a meditação pode ser uma técnica benéfica 
para gerir o stress. Tentam perceber se algum dos elementos do grupo tem prática na 
sua utilização e, caso a resposta seja afirmativa, convidam o (s) participante (s) a 
funcionar (em) como co-dinamizador (es), reforçando o seu desempenho. 
 A meditação funciona ao bloquear os pensamentos que produzem níveis 
elevados e excessivos de stress, pelo que complementa o relaxamento, que bloqueia os 
componentes motores dessa resposta. A sua prática regular induz, habitualmente, um 
estado mental marcado pela tranquilidade e pelo bem-estar. 
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Actividade 4: Método alternativo para lidar com os pensamentos automáticos negativos 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador apresenta um outro método alternativo para lidar com 
os pensamentos automáticos negativos, convidando os participantes a praticarem, na 
sessão, o “exercício do balão”. Trata-se de uma actividade divertida, de descentração, 
em que se solicita que os elementos do grupo imaginem que estão a encher balões com 
os seus problemas, definindo, depois, o que pretendem fazer com eles. Esta técnica 
demonstra o modo como as estratégias de coping centradas no humor podem ser 
positivas para enfrentarmos o stress, permite que os jovens se familiarizem com uma 
linguagem externalizadora, que possibilita que olhem para os seus problemas com 
maior objectividade e clareza. 
 
Actividade 5: Atribuição das tarefas para praticar em casa 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Apresentação das tarefas para praticar em casa: continuação do 
exercício das três bênçãos, do preenchimento do registo diário de humor, da 
identificação de pensamentos negativos e positivos, dos acontecimentos activadores e 
prática diária do relaxamento e da meditação. 
 
Actividade 6: Resumo da sessão 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Promove-se a reflexão e síntese da sessão, procedendo-se à 
avaliação e à sua avaliação. Sublinha-se a importância da prática regular da meditação 
e do relaxamento, para que tais técnicas se transformem num hábito e, como tal, os 
resultados obtidos sejam mais satisfatórios. 
 
Actividade 7: Exercício de Partilha 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador solicita que os participantes partilhem algo de 
positivo, de preferência relacionado com a temática trabalhada na sessão.  
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Sessão seis (6) – “Ser Proactivo” 
 
Modalidade: On-line. 
 
Temática: Estratégias para prevenir os efeitos negativos da resposta de stress. 
 
Objectivos: 
• Promover a síntese das principais estratégias abordadas nas sessões anteriores; 
• Treinar novas técnicas de paragem de pensamentos automáticos negativos; 
• Reflectir sobre a importância de ser proactivo na gestão do stress; 
• Promover o optimismo, reflectindo sobre a sua importância; 
 
Materiais: 
• Computador, com acesso à Internet. 
 
Actividades e Procedimentos: 
 
Actividade 1: Revisão da sessão anterior e apresentação dos temas e objectivos da 
sessão. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Procede-se a uma breve recapitulação da sessão anterior, no sentido de 
se proceder a uma ligação entre os assuntos já explorados e os conteúdos a abordar. 
Tratando-se de uma sessão on-line, os participantes devem ter cumprido as tarefas que 
foram previamente enviadas por correio electrónico e partilhar, via net, experiências 
relevantes para a temática.  
 
Actividade 2: Resumo das estratégias para lidar com o stress.  
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador explica que é importante relembrar os conteúdos 
previamente desenvolvidos. São apresentados e praticados mais exemplos de técnicas 
de interrupção dos pensamentos automáticos negativos (a paragem de pensamento, a 
técnica do elástico e a agenda de preocupação) e novas estratégias que podem ser úteis 
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para lidar com o stress, tais como o exercício físico, o treino de competências 
comunicacionais e a promoção do optimismo.  
Com a paragem de pensamento, os participantes podem, quando estão sozinhos e 
dão por si a pensar negativamente, gritar “STOP/PÁRA”o mais alto que conseguirem, 
dizendo “Não vou pensar mais nisso”; gradualmente deixam de gritar e passam a 
pensar “para dentro” – “Stop”, de modo a que possam usar esta técnica mesmo na 
presença de outras pessoas.  
A técnica do elástico consiste em usar um elástico no pulso e beliscá-lo de cada 
vez que surge um pensamento negativo.  
A agenda de preocupação é útil se os participantes sentirem a necessidade de 
pensar acerca de algumas coisas negativas; é sugerido que reservem um tempo para se 
preocuparem (por exemplo, quinze minutos por semana). As preocupações diárias 
podem ser anotadas e registadas posteriormente na agenda semanal.  
Esta técnica é particularmente relevante porque os pensamentos podem aparecer 
de modo automático, mas também podem ser colocados sob o nosso controlo. Quando 
alguma coisa nos preocupa, tende a surgir automaticamente na nossa mente, sobretudo 
quando nos sentimos mais cansados.  
Se destinarmos um tempo para pensar deliberadamente nas nossas preocupações, 
colocamo-las voluntária e deliberadamente sob o nosso controlo, passando a ser menos 
provável que apareçam automaticamente. Aqui a regra geral é não nos preocuparmos 
ou pensarmos negativamente antes da hora de deitar e fazê-lo, preferencialmente, antes 
de alguma actividade que consideremos satisfatória. 
 
Actividade 3: A importância de ser proactivo na gestão do stress. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: O dinamizador menciona que é extremamente importante ser 
proactivo na gestão do stress e pensar em termos preventivos. Neste sentido, solicita 
que cada participante faça numa lista dos acontecimentos indutores de stress mais 
significativos que possam acontecer no futuro, considerando o modo como 
possivelmente afectarão os seus comportamentos e pensando, de seguida, num plano 
de emergência.  
Esta actividade implica antecipar como é que os conhecimentos adquiridos com 
o presente programa podem ser utilizados.  
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O primeiro passo consiste em reconhecer o tipo de acontecimentos que podem 
“desencadear” a resposta de stress e em elaborar planos de prevenção para lidar com 
essas situações, usando as estratégias que têm vindo a ser treinadas.  
Os participantes devem identificar as áreas mais problemáticas das suas vidas, os 
pequenos aborrecimentos do dia-a-dia e seleccionar as competências que podem ser 
úteis para lidar com eles.  
 
Actividade 4: Promover o optimismo. 
• Duração: 15 min. 
• Descrição: Com o objectivo de analisar as diferenças entre uma atitude 
pessimista e optimista perante si próprio, a vida e as pessoas em geral e promover o 
auto-conhecimento dos participantes ao nível das suas atitudes de pessimismo e 
optimismo, reflecte-se sobre uma imagem previamente apresentada. 
   Nessa figura aparece alguém que ao subir a uma escada pode parecer estar a 
colocar estrelas ou a retirá-las do céu. Depois de os participantes emitirem as suas 
respostas, procura-se associar a primeira possibilidade de interpretação a uma atitude 
optimista e a segunda a uma atitude pessimista.  
  Tendo por base esta metáfora, exploram-se as diferenças entre estas atitudes, 
reflectindo sobre o facto de vivermos inseridos numa cultura que muitas vezes 
promove o desânimo e a desesperança. 
  Promove-se a discussão sobre os benefícios de adoptar uma atitude optimista, 
que implica acreditar que, de uma forma geral, tudo acabará por correr bem, apesar 
dos contratempos ou das adversidades. 
  Tendo em consideração que uma mesma situação pode ser interpretada de 
diversas maneiras, sublinha-se que é possível treinar a nossa capacidade de 
pensar/sentir/agir de forma diferente às situações com as quais nos confrontamos. Os 
nossos pensamentos podem causar-nos desânimo, desencorajando-nos de tentar 
ultrapassar as adversidades com as quais necessariamente nos deparamos, porque são 
parte integrante da vida. Estes pensamentos podem ser substituídos por outros que nos 
ajudem a encarar a vida de modo mais positivo. Considerando que a linguagem que 
utilizamos pode ajudar a criar a nossa realidade, apresentam-se algumas frases típicas 
da linguagem optimista e da linguagem pessimista., solicitando aos participantes que 
seleccionem as que utilizam com mais frequência. 
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Actividade 5: Atribuição das tarefas para praticar em casa. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Apresentação das tarefas para praticar em casa, que representam a 
continuação das realizadas nas sessões anteriores. 
 
Actividade 6: Resumo da sessão. 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: Promove-se a reflexão e síntese das principais fases da sessão, 
procedendo-se à avaliação da mesma. Procede-se, igualmente, a uma apresentação 
prévia da sessão seguinte.  
 
Actividade 7: Exercício de Partilha 
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador solicita que os participantes partilhem, via mail, 
algo de positivo.  
 
 
Sessão sete (7) – “O que aprendi com o Programa Stress em linha” 
 
Modalidade: Presencial. 
 
Temática: Término e avaliação do programa de gestão do stress. 
 
Objectivos: 
• Recapitular os conteúdos abordados ao longo do programa; 
• Comparar as expectativas iniciais e crenças sobre o programa com a actual 
avaliação do mesmo; 
• Avaliar a importância de gerir o stress em contexto universitário; 
• Reflectir sobre as competências desenvolvidas ao longo do programa; 
• Avaliar a pertinência, o impacto e a eficácia do programa; 
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Materiais: 
• Material policopiado 
 
Actividades e Procedimentos: 
 
Actividade 1: Recapitulação dos conteúdos abordados ao longo do programa.  
• Duração: 10 min. 
• Descrição: São relembrados os tópicos abordados ao longo do programa, 
enquadrando na temática da gestão do stress a pertinência de praticar regularmente as 
estratégias abordadas;  
 
Actividade 2: Partilha de experiências.  
• Duração: 30 min. 
• Descrição: O dinamizador promove a reflexão sobre o desenrolar do programa 
Stress em linha, falando da sua experiência pessoal e tentando perceber qual o impacto 
que este teve junto dos participantes. Tentam-se identificar os aspectos mais positivos, 
as dificuldades e pontos a melhorar e assuntos a introduzir eventualmente em 
intervenções futuras. Comparam-se, de modo informal, as crenças iniciais sobre o 
programa com a actual avaliação. 
 
Actividade 3: Avaliação do programa 
• Duração: 30 min. 
• Descrição: Avaliação do funcionamento do programa, da participação do grupo 
e de cada elemento. Os questionários previamente utilizados como baseline são 
preenchidos e completa-se a escala de avaliação global do programa.  
 
Actividade 4: Exercício de Partilha e entrega dos diplomas de participação  
• Duração: 10 min. 
• Descrição: O dinamizador solicita que os participantes partilhem algo de 
positivo relacionado com a sua integração no programa e procede-se à entrega dos 
diplomas de participação. 
 
 108 
Após o término da implementação do programa o dinamizador procura salientar que 
pode ser importante que os participantes do grupo saibam tirar partido da rede de 
suporte social entretanto criada e, neste sentido, incentiva a que o grupo tenha 
continuidade, ainda que de maneira informal, através de contactos pessoais ou 
recorrendo à Internet. 
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CAPITULO 6. 
Resultados e discussão 
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Introdução 
 
No presente capítulo apresentamos e discutimos os resultados obtidos com este 
estudo, de modo a reflectirmos, posteriormente, sobre a sua pertinência, as suas 
vulnerabilidades e potencialidades. Faremos referência à avaliação que teve lugar nos 
momentos de pré-teste e de pós-teste, mediante a utilização de escalas quantitativas. 
Dado que o processo avaliativo envolveu as componentes de objectivos, conteúdos, 
actividades e participação, apresentaremos os dados recolhidos através da “escala de 
avaliação da implementação de programas” (Jardim & Pereira, 2006). Mencionamos e 
discutimos, igualmente, os dados que foram submetidos a análise de conteúdo e que 
resultam dos trabalhos desenvolvidos nas sessões on-line.  
 
1. Características sócio-demográficas e académicas 
 
No presente estudo participaram 23 estudantes da Universidade de Aveiro, dos 
quais 82,6 % (n=19) pertenciam ao sexo feminino e 17,4% (n=4) ao sexo masculino, 
dados que nos permitem inferir que a nossa amostra acompanha a tendência geral de 
“efeminização” do ensino superior, conforme indicações do relatório do Eurostat 
(2002).  
 
No que diz respeito à idade, os participantes do nosso estudo tinham entre os 18 
e os 58 anos de idade, sendo a média de idades correspondente a 25,61 anos, 
apresentando um desvio padrão de 8,16. Apesar de um os participantes se encontrar 
numa faixa etária que não podemos considerar de jovem adultez (58 anos), optámos por 
inclui-lo no nosso estudo, por considerarmos que ele representa a diversidade da 
população estudantil no ensino superior e porque também ele experienciava as mesmas 
pressões e desafios do contexto académico. 
 
A tabela 2 apresenta os cursos frequentados sobressaindo os cursos da área das 
Engenharias (39,1%) e das Novas Tecnologias da Comunicação (21,7%). As restantes 
áreas de formação apresentam uma percentagem inferior a 10%. 
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Tabela 2: Distribuição da amostra em função das áreas dos cursos frequentados 
Curso Frequência Percentagem 
Engenharias 9 39,1 
Marketing 2 8,7 
Novas Tecnologias da Comunicação 5 21,7 
Enfermagem 1 4,3 
Terapia da Fala 1 4,3 
Radiologia 1 4,3 
Activação do Desenvolvimento Psicológico 1 4,3 
Química/Física 2 8,7 
Contabilidade 1 4,3 
Total 23 100,0 
 
Podemos observar que, no que diz respeito os cursos frequentados pelos 
participantes da nossa amostra, a percentagem mais elevada situa-se na área das 
Engenharias. Relembramos, a este propósito, o projecto “Factores de sucesso/insucesso 
no 1º ano das licenciaturas em Ciências e Engenharias do ensino superior”, que já no 
ano de 1994 reconhecia aqueles cursos como particularmente problemáticos e a 
necessidade de dedicar particular atenção aos factores responsáveis pelo sucesso dos 
alunos dos referidos cursos (Tavares et al., 2000). 
 
Relativamente ao ciclo de ensino em que se encontravam os participantes, 
verificamos, através da análise da tabela 3, que (69,6%) frequentavam Licenciaturas, 
distribuindo-se os restantes por Mestrados (13,6%), Pós-graduações e Doutoramentos 
(8,7%, para ambos). 
 
Tabela 3: Distribuição da amostra em função do ciclo de ensino frequentado 
Nível de Ensino Frequência Percentagem 
Licenciatura 16 69,6 
Pós-graduação 2 8,7 
Mestrado 3 13,0 
Doutoramento 2 8,7 
Total 23 100,0 
 
A maioria dos estudantes que constituíram a amostra do nosso estudo 
frequentavam Licenciaturas, o que parece apontar para a necessidade de dar particular 
atenção ao 1º ciclo de estudos do ensino superior. 
 
 112 
Quanto ao ano de frequência, a tabela 4 mostra que (39,1%) dos participantes 
frequenta o 1º ano, (21,7%) frequentam o 2º e o 4º anos, (13%) encontram-se no 5º ano 
e apenas um indivíduo (4,3%) frequenta o 3º ano. 
 
Tabela 4: Distribuição da amostra em função do ano de frequência 
Ano Frequência Percentagem 
1º 9 39,1 
2º 5 21,7 
3º 1 4,3 
4º 5 21,7 
5º 3 13,0 
Total 23 100,0 
 
A análise da tabela 4 indica que a percentagem mais elevada de alunos frequenta 
o 1º ano, seguida daqueles que estão no 2º ou no 4º anos. Entre os investigadores é 
consensual que é precisamente nos primeiros anos do ensino superior que se situam as 
taxas de insucesso e de abandono dos cursos mais elevadas (Tavares, Santiago & 
Lencastre, 1998). Consensual é também o reconhecimento de que os períodos de 
transição constituem situações de descontinuidade, que podem ser ansiógenas (Ferraz, 
2000). Os primeiros e os últimos anos representam momentos de transição que obrigam 
a adaptações e a reajustamentos a novas realidades: no primeiro caso ao contexto 
académico e, no segundo, à inserção na vida activa, actualmente marcada por uma 
elevada competitividade, incerteza e insegurança, fonte de dúvidas e de preocupações.  
 
 Dos participantes, (73,9%) ingressaram no curso que correspondia à sua 
primeira opção e (26,1%) numa outra opção que não a primeira, como se pode observar 
na tabela 5. 
 
Tabela 5: Distribuição da amostra em função da opção de ingresso 
Primeira opção de ingresso Frequência Percentagem 
Sim 17 73,9 
Não 6 26,1 
Total 23 100,0 
 
 A análise da tabela 5 revela que a maioria dos estudantes que integraram a nossa 
amostra frequentavam o curso que constituía a sua primeira opção de ingresso. A 
literatura indica que os alunos que cursam a sua primeira opção de ingresso estão mais 
adaptados ao curso, investindo mais na carreira e perspectivando melhor realização 
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profissional (Costa e Leal, 2008). No entanto, isso não se verifica na nossa amostra; 
uma possível explicação para esta situação reside no facto de, tendo em conta as 
informações recolhidas informalmente junto dos estudantes, esta opção ter sido feita 
com base em expectativas que se revelaram irrealistas, desajustadas e fonte de 
insatisfação. 
 
2. Características de saúde mental e bem-estar 
 
A tabela 6 mostra que (91,3%) dos participantes neste programa nunca tinham 
frequentado um programa de gestão do stress e que apenas dois indivíduos (8,7%) já 
tinham experiência em intervenções de natureza semelhante. 
 
Tabela 6: Distribuição da amostra em função da frequência anterior de um 
programa de gestão do stress 
Frequência anterior de um programa de gestão do stress Frequência Percentagem 
Sim 2 8,7 
Não 21 91,3 
Total 23 100,0 
 
Pelas informações recolhidas informalmente junto dos participantes nesta 
investigação constatámos que estes consideravam que a ausência de programas de 
gestão de stress era uma lacuna significativa que era importante colmatar. 
 
Os dados que obtivemos quando inquirimos os alunos da nossa amostra acerca 
do motivo de inscrição neste programa revelam, tal como mostra a tabela 7, que 
(65,2%) procuravam aprender a controlar o stress, (26,1%) manifestaram interesse ou 
curiosidade pela temática e (8,7%) referiram dificuldades em gerir o stress nas suas 
vidas. 
 
Tabela 7: Distribuição da amostra em função do motivo de inscrição no programa 
Stress em linha 
Motivo de inscrição no programa Frequência Percentagem 
Dificuldades em gerir o stress 2 8,7 
Aprender a controlar o stress 15 65,2 
Interesse pelo tema 6 26,1 
Total 23 100,0 
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Como podemos observar, pela análise da tabela 7, a maioria dos participantes na 
nossa amostra apontou como principal motivação para a frequência deste programa a 
necessidade de aprenderem a controlar os seus níveis de stress, o que parece demonstrar 
uma consonância entre os objectivos definidos para a intervenção. (26,1%) dos alunos 
revelaram que se inscreveram sobretudo por interesse em relação ao tema, o que parece 
ser indicador do quanto este se tem tornado popular (Vaz Serra, 1999). (8,7%) dos 
alunos afirmaram sentirem dificuldades significativas no modo como habitualmente 
gerem os seus níveis de stress. Ao longo da frequência do curso fomos verificando a 
necessidade que os alunos manifestavam de aprenderem a serem autónomos na gestão e 
controlo dos seus níveis de stress. 
 
3. Resultados anteriores à aplicação do programa 
 De seguida apresentamos os resultados obtidos no momento de pré-teste. 
 
3.1. Percepção dos níveis de stress e do seu impacto na vida quotidiana e 
académica, antes do programa 
 
Constatamos, pela leitura da tabela 8 que, antes da implementação do programa, 
os níveis de stress e o seu impacto no bem-estar dos inquiridos, quer no âmbito da sua 
vida académica, quer no da sua vida quotidiana, se distribuem essencialmente pelos 
níveis “Algum” (34,8%, 43,5% e 47,8%, respectivamente) e “Bastante” (17,4% e 
30,4%, respectivamente). Os extremos “Nenhum” e “Muito” são aqueles em que, para 
os diferentes parâmetros se verificam menores percentagens.  
 
Tabela 8: Auto-avaliação do nível de stress e do seu impacto no bem-estar, antes do 
programa 
Nível 
 
Nível de stress 
(percentagem) 
Impacto do stress na vida 
académica 
(percentagem) 
Impacto do stress 
na vida quotidiana 
(percentagem) 
Nenhum 4,3 4,3 0 
Pouco 34,8 4,3 13 
Algum 34,8 43,5 47,8 
Bastante 17,4 30,4 30,4 
Muito 8,7 17,4 8,7 
Total 100 100 100 
 
 No que diz respeito aos níveis de stress vividos pelos participantes da nossa 
amostra, a maioria afirmou sentir “pouco” ou “algum” (34,8%, em ambos). Apenas 
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(8,7%) referiram sentir “muito” stress e (17,4%) “bastante”. No entanto, quando 
questionados sobre o impacto que esses níveis têm nas suas vidas académicas, a maior 
parte dos inquiridos mencionou que esse impacto era “algum” (43,5%) ou “bastante” 
(30,4%). Relativamente ao impacto do stress na vida quotidiana, a maioria dos alunos 
referiu que era “algum” (47,8%) ou “bastante” (30,4%). Estes dados parecem sugerir 
que, mesmo quando os estudantes têm a percepção de que os seus níveis de stress não 
são muito elevados, consideram que as consequências destes no âmbito das suas vidas 
pessoais e académicas são significativas. 
 
3.2. Avaliação da ansiedade, antes do programa 
 
Na tabela 9, podemos observar os resultados da estatística descritiva referente à 
avaliação da ansiedade, através do Beck Anxiety Inventory (BAI), no momento anterior à 
implementação do programa. 
 
Tabela 9: Resultados BAI – antes da intervenção 
Instrumento  Antes da intervenção 
 N 23 
BAI Média 24,52 
 Mediana 21,00 
 Desvio-Padrão 10,841 
 Mínimo 8 
 Máximo 49 
 Percentis            25 17,00 
                            50 21,00 
                            75 33,00 
 Skewness ,765 
 Std. Error of  Skewness ,481 
 Kurtosis -,337 
 Std. Error of Kurtosis ,935 
 
Pela análise da tabela 9 constatamos que, no momento anterior à implementação 
do programa, a distribuição dos resultados apresenta uma média de 24,52, uma mediana 
de 21,00 e um valor de desvio-padrão de 10,84.  
 Na nossa amostra, antes da implementação do programa, a maior parte dos 
sujeitos manifestava ansiedade severa (10 sujeitos, todos do sexo feminino); 9 sujeitos 
(7 do sexo feminino e 2 do sexo masculino) manifestavam ansiedade moderada e 4 
(duas mulheres e dois homens) ansiedade suave. 
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Comparando estes dados com os apresentados na tabela 8 (auto-avaliação do 
nível de stress e do seu impacto no bem-estar) verificamos que, apesar de grande parte 
dos alunos ter referido que os seus níveis de stress eram “pouco” ou “algum”, quando 
preenchem uma medida de auto-relato em que são confrontados com 21 afirmações 
sobre sintomatologia ansiosa, evidenciam ansiedade severa e moderada, habitualmente 
relacionada com níveis elevados de stress. 
Esta situação é particularmente óbvia no que diz respeito ao sexo feminino (que, 
relembramos, constitui a maioria da nossa amostra) e parece confirmar os dados da 
literatura científica que indicam que, em termos de saúde mental em contexto 
académico, uma das problemáticas mais frequentes corresponde ao aparecimento de 
distúrbios de ansiedade, com particular destaque para a ansiedade aos exames e a 
ansiedade social (Pereira et al., 2008). 
 
3.3. Avaliação da depressão, antes do programa 
 
De seguida, apresentamos os dados da estatística descritiva relativos ao Beck 
Depression Inventory – second edition, antes da intervenção (tabela 10). 
 
Tabela 10: Resultados BDI-II – antes da intervenção 
Instrumento  Antes 
 N 19 
BDI Média 22.37 
 Mediana 18,00 
 Desvio-Padrão 13.246 
 Mínimo 0 
 Máximo 45 
 Percentis            25 14,00 
                            50 18,00 
                            75 36,00 
 Skewness ,265 
 Std. Error of  Skewness ,524 
 Kurtosis -,894 
 Std. Error of Kurtosis 1,014 
 
Os sujeitos da nossa amostra, antes da intervenção apresentam, no que diz 
respeito a este instrumento de avaliação, uma Média de 22,37, Mediana de 18,00, e um 
valores do Desvio-Padrão de 13,246.  
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Estes dados vêm confirmar aquilo que a literatura indica sobre a presença de 
sintomatologia depressiva na comunidade estudantil no ensino superior, a qual não pode 
ser ignorada (Ponciano e Pereira, 2005). 
 
Refira-se o não preenchimento ou o preenchimento incorrecto deste instrumento 
de avaliação por quatro elementos da nossa amostra, o que inviabilizou uma leitura 
adequada dos resultados obtidos em relação a esses participantes. 
 
3.4. Avaliação das queixas e sintomas psiquiátricos antes do programa 
 
A tabela 11 contém os resultados da estatística descritiva referentes à avaliação 
de sintomas psiquiátricos, através do Symptoms Checklist, antes da intervenção. 
 
Tabela 11: Resultados SC – antes da intervenção 
Intrumento  Antes 
 N 23 
SC Média 25,04 
 Mediana 24,00 
 Desvio-Padrão 10,182 
 Mínimo 9 
 Máximo 47 
 Percentis            25 16,00 
                            50 24,00 
                            75 32,00 
 Skewness ,436 
 Std. Error of  Skewness ,481 
 Kurtosis -,629 
 Std. Error of Kurtosis ,935 
 
 Os dados emergentes da tabela 11 evidenciam que antes da intervenção, os 
sujeitos apresentam uma Média de 25,04 e uma Mediana de 24,00; o valor do Desvio-
Padrão é de 10,182. 
Estes resultados vão ao encontro dos encontrados na literatura que referem que o 
contexto académico pode desencadear sentimentos de insegurança, dúvida, solidão e 
desamparo, que enquadram uma constelação psicológica de maior vulnerabilidade ao 
aparecimento de diversas psicopatologias (Mendes, 2005; Costa e Leal, 2008).  
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4. Resultados dos trabalhos realizados nas sessões online 
 
 O conteúdo das sessões on-line foi gravado, com prévia autorização dos 
participantes, tendo sido posteriormente analisado através da metodologia de análise de 
conteúdo, pelo que realizámos um trabalho de organização, interpretação e de atribuição 
de significado aos diálogos recolhidos. 
Tendo em conta os tópicos que se pretendiam desenvolver em cada uma das 
sessões de auto-formação, criaram-se grelhas de dimensões, a partir das quais se 
construíram categorias para, posteriormente quantificar os resultados obtidos em 
frequências. Dada a dimensão da amostra, optámos por não calcular percentagens. 
No processo de tratamento destes dados, identificámos algumas dimensões, 
transversais às três sessões on-line realizadas que, apesar de não estarem definidas em 
termos de objectivos previamente estipulados para cada um desses momentos, estão 
ligadas à temática do programa e reflectem as principais preocupações e dificuldades 
dos participantes. 
Dentro de cada dimensão, a divisão em categorias é ilustrada através de um 
quadro que contém algumas citações relevantes dos estudantes e o número de 
indivíduos que as evocou. 
De seguida apresentamos os resultados obtidos através da análise dos trabalhos 
realizados nas sessões on-line que correspondem, na estrutura do programa, às sessões 
números 2, 4 e 6. 
 
Sessão 2 – “Identificação de Pensamentos” 
 
A sessão 2 – “Identificação de Pensamentos”, tinha como principais objectivos 
ensinar a identificar pensamentos automáticos negativos, conhecer a proporção de 
pensamentos negativos e positivos e promover o seu registo diário, com vista a 
potenciar o aumento dos últimos.  
À medida que os alunos iam preenchendo o material da sessão que lhes tinha 
sido previamente enviado por e-mail, foram partilhando informações que foram 
gravadas com o seu consentimento, analisadas e que resultam nos dados que passamos a 
apresentar. 
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Tabela 12 – Categorias de resposta da sessão 2 
“Identificação de Pensamentos” 
Dimensão Categoria Exemplos N N 
total 
Sobrecarga de 
trabalho 
Gestão de tempo, excesso 
de tarefas 
“Tenho sempre tantas coisas 
para fazer que parece que o 
esforço nem vale a pena” 
4 23 
Auto-
avaliação 
negativa 
Pensamento excessivo e 
negativo que espelha o 
modo como a pessoa 
avalia os seus recursos 
“Penso que não sou capaz de 
atingir os meus objectivos e, 
como diz Pessoa, parece que 
tudo o que faço ou medito fica 
sempre pela metade” 
9 23 
Estratégias de 
coping 
eficazes 
Estratégias habitualmente 
usadas para gerir o stress 
com eficácia  
“Costumo ir ao encontro de 
jovens e quando volto sinto-me 
renovada e cheia de vontade de 
ir em frente” 
4 23 
Questões de 
vida pessoal 
Problemas familiares, 
financeiros, amorosos, 
com pares ou amigos 
“Não me consigo abstrair dos 
outros problemas e deixo de ter 
vontade e disposição para 
estudar” 
6 23 
 
A dimensão “sobrecarga de trabalho” refere-se às dificuldades na gestão do 
tempo, excesso de tarefas, ausência de tempos de lazer, horários muito preenchidos, que 
têm um impacto negativo no desempenho dos estudantes.  
A dimensão “auto-avaliação negativa” diz respeito à avaliação que a pessoa faz 
dos sus próprios recursos para lidar com os desafios que lhe são colocados. Neste caso, 
refere-se a um focus nas vulnerabilidades e numa avaliação negativa das capacidades 
para lidar com as situações traduzindo-se no aparecimento de um conjunto de 
pensamentos automáticos negativos e de mal-estar emocional. Estes pensamentos, tal 
como propõem Beck e Emery (1985), condicionam a interpretação que as pessoas 
fazem da realidade e resultam em sentimentos e comportamentos desadaptativos. 
A dimensão “estratégias de coping eficazes”refere-se a um conjunto de 
estratégias habitualmente utilizadas pelos participantes no programa, que não são 
lesivas para a sua saúde e que lhes permitem ultrapassar com sucesso as circunstâncias 
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adversas com que se vão confrontando e que incluem a realização de actividades como 
ler, ouvir música, passear, sair com os amigos ou estabelecer novos contactos sociais. 
“Desocultar” estas formas de lidar com o stress, que são usuais no repertório das 
pessoas, possibilita uma qualificação das suas virtudes. 
Estes dados parecem corroborar a noção de que optimizar o desenvolvimento 
das pessoas implica ajudá-las a reconhecerem os seus recursos e que, tal como Seligman 
e Csikszentmihalyi (2000) propõem, é de importância capital mobilizar aptidões, 
potencialidades e centrarmo-nos nos traços positivos dos indivíduos. 
A dimensão “questões da vida pessoal” dizem respeito a um conjunto de 
situações problemáticas que se prendem com dificuldades ao nível dos relacionamentos 
com os familiares (sobretudo com os pais), das relações amorosas, das relações com os 
pares e amigos ou com dificuldades de ordem financeira, que estão muito presentes na 
vida dos participantes e que têm um impacto negativo no seu desempenho académico. 
Estes dados vão de encontro aos resultados apresentados por Pereira (1999), que 
mostram que os principais problemas vividos pelos alunos que ingressam no ensino 
superior estão relacionados com questões da sua vida individual, pessoal e relacional. 
 
Sessão 4 – “Como lidar com o stress” 
 
Com a sessão 4 – “Como lidar com o stress”, pretendemos apresentar algumas 
estratégias que podem ser eficazes para lidar com o stress, com particular destaque para 
o “método ABC” (identificação e disputa de pensamentos automáticos negativos e 
substituição destes por outros mais adaptativos) e para o treino de resolução de 
problemas.  
Na tabela 13 encontramos os dados que resultam da análise das respostas dos 
participantes nesta sessão. 
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Tabela 13 – Categorias de resposta da sessão 4 
“Como lidar com o stress” 
Dimensão Categoria Exemplos N N total 
Efeitos do stress Procrastinação, 
ruminação 
“Adiei os trabalhos e o 
estudo, tenho medo de não 
acabar a tempo ou fazer mal 
feito e acabo por perder 
imenso tempo não 
produtivo” 
8 23 
Estratégias de coping 
eficazes 
Estratégias 
habitualmente usadas 
para gerir o stress com 
eficácia 
“Costumo fazer voley e 
dança e com isso sinto-me 
muito melhor” 
3 23 
Hábitos de sono 
problemáticos 
Dificuldades em 
adormecer ou 
despertares nocturnos 
precoces, 
irregularidade dos 
horários de sono-
vigilia, restrição da 
duração e da 
qualidade do sono 
“Tenho dormido muito mal. 
Pesadelos atrás de pesadelos, 
sempre a acordar durante a 
noite e quando acordo 
parece que tenho a cabeça a 
rebentar” 
4 23 
Transição Dificuldades 
decorrentes da 
transição do ensino 
secundário para o 
superior ou deste para 
a vida activa 
“A incerteza em relação ao 
futuro é a minha maior fonte 
de stress” 
4 23 
Avaliação positiva das 
sessões 
Reflexão sobre os 
conteúdos e 
actividades do 
programa 
“A conversa que tivemos no 
final da sessão foi muito 
importante para mim. O 
Paganini activou a minha 
persistência quando estudava 
para um teste de amanhã” 
4 23 
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A dimensão “efeitos do stress” refere-se a um conjunto de efeitos que são, 
simultaneamente fontes adicionais de stress e que dizem respeito a pensamentos, 
sentimentos e comportamentos desadequados. São particularmente referidos a 
ruminação ou pensamento excessivo e o constante adiar de tarefas (procrastinação). 
A dimensão “estratégias de coping eficazes”, que já tinha sido referida na sessão 
anterior, diz respeito a um conjunto de estratégias não lesivas para o bem-estar dos 
alunos e que permitem uma adequada gestão do stress. Centram-se, sobretudo, no 
estabelecimento de relações mais próximas, na prática de exercício físico, na realização 
de actividades lúdicas, num conjunto de experiências que induzem sentimentos 
positivos que, tal como indica Seligman (2002), fazem com que as emoções negativas 
se dissipem, funcionando como factores de protecção contra as perturbações 
psicológicas. 
A dimensão “hábitos de sono problemáticos” refere-se a dificuldades 
relacionadas com o padrão de sono, nomeadamente irregularidade nos horários de sono-
vigilia, restrição da duração e da qualidade do sono, dificuldades em adormecer ou 
despertares do sono, que têm um impacto significativo no desempenho académico dos 
estudantes.  
Estes dados parecem apontar para a pertinência de desenvolver módulos de 
educação de sono para alunos universitários, no âmbito de programas de intervenção 
para o sucesso académico e de promoção da saúde e bem-estar no ensino superior, tal 
como propõem Gomes et al. (2008). 
A dimensão “transição” diz respeito a um conjunto de dificuldades decorrentes 
da transição para o ensino superior e de adaptação ao contexto universitário (traduzindo-
se em afirmações como "sinto-me mal porque os meus amigos estão longe e ainda não 
conheci muitos amigos aqui”) ou deste para o mercado laboral. Estes dados estão em 
consonância com a revisão da literatura que indica que os períodos de transição 
contribuem para o desenvolvimento de níveis elevados de ansiedade e de stress (Ferraz 
e Pereira, 2002).  
A dimensão “avaliação positiva das sessões” refere-se ao modo como 
continuamente os participantes foram avaliando a forma como se abordaram os 
conteúdos, como se desenvolveram as actividades e o impacto da frequência do 
programa na gestão do stress.  
A avaliação positiva efectuada pelos sujeitos parece sugerir que a intervenção 
soube dar resposta às expectativas dos estudantes, o que assume particular relevância já 
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que, como referem Jardim & Pereira (2006), um programa de intervenção deve ser 
desenhado para satisfazer as necessidades dos seus destinatários. 
 
Sessão 6 – “Ser proactivo” 
 
Para a sessão 6 – “Ser proactivo”, definimos como objectivos principais 
recapitular as estratégias de gestão do stress trabalhadas anteriormente, promover o 
optimismo e sublinhar a importância de ser proactivo isto é, de numa lógica preventiva 
ter a capacidade de antecipar possíveis acontecimentos indutores de stress e de pensar 
num conjunto de respostas adequadas. A tabela 14 reflecte o resultado desta sessão e 
espelha as principais preocupações e reflexões efectuadas pelos participantes no 
programa. 
 
Tabela 14 – Categorias de resposta da sessão 6 
“Ser proactivo” 
Dimensão Categoria Exemplos N N 
total 
Sobrecarga de 
trabalho 
Gestão de tempo, excesso de 
tarefas.  
“São demasiadas coisas e sinto 
que não consigo dedicar a minha 
atenção a todas elas 
7 23 
Auto-diálogo Pensamento excessivo, erros 
no processamento da 
informação 
“Tenho alguma dificuldade em 
lidar com os meus problemas” 
8 23 
Comportamento 
individual 
Comportamentos 
observáveis problemáticos, 
como por exemplo, a 
constante procrastinação 
“”A minha mente está muito 
descontrolada no que toca à 
procrastinação” 
5 23 
Mudanças 
positivas 
Alterações significativas ao 
nível do auto-conceito, da 
auto-aceitação e da auto-
estima 
“Ganhei uma perspectiva 
diferente sobre o que sou e isso 
oferece-me mais força para 
melhorar e encarar as coisas de 
frente”. 
3 23 
 
 Encontrámos novamente nesta sessão a dimensão “sobrecarga de trabalho” que 
aparece novamente como preocupação dos estudantes relativamente ao excesso de 
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tarefas para cumprir, a dificuldades na gestão do tempo, à ausência de tempos de lazer e 
que constituem, tal como mencionado por Vaz Serra (1999) uma fonte considerável de 
stress. 
 A dimensão “auto-diálogo” refere-se às “conversas” que a pessoa tem consigo 
mesma e que acontecem quase automaticamente no nível mais superficial da estrutura 
cognitiva. Estes pensamentos reflectem a interpretação que a pessoa faz das situações e 
condicionam o seu modo de sentir e de agir. Neste caso, referimo-nos sobretudo a 
pensamentos de teor negativo, que se traduzem num conjunto de erros no 
processamento da informação. As respostas obtidas neste âmbito vão ao encontro da 
formulação teórica de Beck e Emery (1985) que apontam para a necessidade de 
aprender a identificar, debater e substituir os pensamentos automáticos negativos por 
outros mais funcionais e adaptativos, que aumentem as possibilidades de o indivíduo ser 
bem sucedido na adaptação às circunstâncias de vida.  
 A dimensão “comportamento individual” refere-se a um conjunto de 
comportamentos observáveis que resultam do modo como a pessoa se vê a si própria e 
como interpreta as situações em que se encontra. Neste caso, referimo-nos a 
comportamentos que derivam de percepções pouco objectivas e que, por esse motivo, 
são desadequados ao nível da gestão do stress. Os alunos referiram preocupação com os 
seus próprios comportamentos, nomeadamente com a procrastinação que resulta de e é 
fonte adicional de stress, tal como sugerido por Vaz Serra (1999). 
 A dimensão “mudanças positivas” diz respeito a um conjunto de alterações 
sentidas pelos participantes durante a implementação do programa e que, de acordo com 
as suas percepções, estão intimamente relacionadas com a avaliação positiva que fazem 
da intervenção, salientando, neste contexto, a dimensão relacional (com os pares e com 
o dinamizador). As interacções sociais estabelecidas parecem ter impacto no auto-
conceito pois, tal como refere Ferreira (2003), condicionam o desenvolvimento e a 
modificação da imagem que o indivíduo tem de si próprio, com óbvias repercussões no 
seu bem-estar pessoal e desempenho académico. 
 
 
 
 
 
 
 125 
5. Resultados posteriores à implementação do programa 
De seguida apresentamos os resultados obtidos no momento de pós-teste. 
 
5.1. Percepção dos níveis de stress e do seu impacto na vida quotidiana e académica 
após o programa 
 
 Pela análise da tabela 5 podemos comparar os resultados que os participantes 
obtêm em relação à percepção dos seus níveis de stress e do seu impacto na vida 
quotidiana e académica, comparando os momentos de pré e pós-teste. 
 
Tabela 15 Auto-avaliação dos níveis de stress e do seu impacto no bem estar antes e 
depois do programa 
 
 N 
(antes) 
Média 
(antes) 
DP 
(antes) 
N 
(depois) 
Média 
(depois) 
DP 
(depois) 
Nível de stress é 23 2,91 1,041 19 2,58 1,261 
Percepção do impacto do 
stress na vida académica 
23 3,52 ,994 19 3,26 1,098 
Percepção do impacto do 
stress na vida quotidiana 
23 3,35 ,832 19 3,05 1,224 
Adequado controlo do 
stress 
23 2,65 1,071 19 3,11 ,937 
Avaliações constituem 
situações de muito stress 
23 3,87 ,920 19 3,00 1,155 
Interferência do stress 
com desempenho 
académico 
23 3,57 1,080 19 2,74 1,368 
 
 
 Comparando a avaliação que os estudantes fazem, verificamos que os valores 
diminuem no segundo momento de avaliação, à excepção do item “Tenho um adequado 
controlo de stress”, que aumenta de 2, 65 num primeiro momento para 3,00.  
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5.2. Avaliação da ansiedade após o programa 
 
Na tabela 16 encontramos os resultados da estatística descritiva referente à 
avaliação da ansiedade, através do Beck Anxiety Inventory (BAI), no momento posterior 
à implementação do programa. 
 
Tabela 16: Resultados BAI – depois da intervenção 
Instrumento  Depois da intervenção 
 N 19 
BAI Média 18,21 
 Mediana 18,00 
 Desvio-Padrão 12,479 
 Mínimo 2 
 Máximo 49 
 Percentis            25 7,00 
                            50 18,00 
                            75 24,00 
 Skewness ,773 
 Std. Error of  Skewness ,524 
 Kurtosis ,381 
 Std. Error of Kurtosis 1,014 
 
Relativamente à avaliação da ansiedade, como se pode constatar fazendo uma 
análise comparativa das tabelas 9 e 16 (que indicam os resultados do Beck Anxiety 
Inventory, nas fases de pré e pós teste, respectivamente), verificamos que a distribuição 
dos resultados na fase de pré-teste apresenta uma Média de 24,52, diminuindo aquele 
valor para 18,21 na fase de avaliação de pós-teste. Também os valores da Mediana 
baixam após a intervenção (Mediana=18,00 no pós-teste, comparativamente com 21,00 
no pré-teste). Os valores do Desvio-Padrão são de 10,841 e de 12,479 para as fases de 
pré e de pós-teste, respectivamente. 
 
Estes dados revelam que a intensidade da sintomatologia ansiosa diminuiu no 
segundo momento de aplicação deste instrumento, ou seja, após o desenvolvimento da 
intervenção, o que parece confirmar a necessidade de se realizarem programas que 
promovam a saúde mental em contexto académico (Jardim, 2007). 
De referir que, dos 23 alunos que iniciaram esta intervenção, 4 tiveram uma 
participação irregular e não estiveram presentes na última sessão, motivo pelo qual não 
preencheram os instrumentos de recolha de dados no segundo momento de avaliação. 
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Para a comparação da sintomatologia ansiosa antes e depois da aplicação do 
programa, relativamente aos 19 participantes que estiveram presentes nos dois 
momentos de avaliação, os dados emergentes da tabela 17 evidenciam a existência de 
diferenças estatisticamente significativas entre os dois momentos de aplicação do 
instrumento de avaliação da sintomatologia ansiosa (inicio e final do programa).  
 
 Tabela 17: Comparação da sintomatologia ansiosa antes e depois da 
intervenção 
Escala N Antes/Depois Média Desvio Padrão t-test p 
BAI 19 
19 
Antes 
Depois 
23,95 
18,21 
10,549 
12,479 
4,063 ,001 
 
Estes resultados parecem indicar que as actividades desenvolvidas ao longo do 
programa podem ser importantes para uma diminuição da ansiedade, cujos elevados 
níveis costumam estar associados a um stress intenso, frequente e/ou prolongado. 
 
5.3. Avaliação da depressão após o programa 
 
De seguida, apresentamos os dados da estatística descritiva relativos ao Beck 
Depression Inventory – second edition, no momento posterior à intervenção (tabela 18). 
 
Tabela 18: Resultados BDI-II – depois da intervenção 
Instrumento  Depois 
 N 19 
BDI Média 13,37 
 Mediana 10,00 
 Desvio-Padrão 10,940 
 Mínimo 0 
 Máximo 42 
 Percentis            25 5,00 
                            50 10,00 
                            75 20,00 
 Skewness 1,088 
 Std. Error of  Skewness ,524 
 Kurtosis 1,087 
 Std. Error of Kurtosis 1,014 
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Comparando os dados da tabela 18 com os da tabela 10 (resultados do Beck 
Depression Inventory –II, antes da intervenção), verificamos que os sujeitos da nossa 
amostra, antes da intervenção, apresentam uma Média de 22,37, valor que diminui para 
13,37 após a intervenção. Os valores da Mediana, que antes da intervenção são de 
18,00, baixam para 10,00 depois da intervenção. Antes da intervenção os valores do 
Desvio-Padrão são de 13,246, diminuindo, depois da intervenção, para 10,940. 
 
Estes dados indicam que os sujeitos da nossa amostra apresentaram melhorias na 
sua sintomatologia depressiva após a intervenção. 
 
 A comparação efectuada em relação à sintomatologia depressiva nos dois 
momentos (cf. Tabela 19), evidenciam a existência de diferenças estatisticamente 
significativas. 
 
Tabela 19: Comparação da sintomatologia depressiva antes e depois da 
intervenção 
Escala N Antes/Depois Média Desvio Padrão t-test p 
BDI 19 
19 
Antes 
Depois 
22,37 
13,37 
13,246 
10,940 
4,678 ,000 
 
 Estes dados sugerem que o trabalho desenvolvido foi importante em termos de 
diminuição do humor negativo, habitualmente associado a níveis excessivos de stress, 
confirmando dados de outras investigações (Seligman, De Rubeis e Hollon, 1999; 
Clarke e Lewinshon, 1995).  
 
5.4. Avaliação das queixas e sintomas psiquiátricos após o programa 
 
A tabela 20 contém os resultados da estatística descritiva referentes à avaliação 
de sintomas psiquiátricos, através do Symptoms Checklist, após a implementação da 
intervenção. 
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Tabela 20: Resultados SC – após a intervenção 
 Intrumento  Depois 
 N 18 
SC Média 17,50 
 Mediana 16,00 
 Desvio-Padrão 11,927 
 Mínimo 4 
 Máximo 47 
 Percentis            25 7,75 
                            50 16,00 
                            75 22,75 
 Skewness 1,121 
 Std. Error of  
Skewness 
,536 
 Kurtosis ,985 
 Std. Error of Kurtosis 1,038 
  
Comparando os dados emergentes da tabela 20 com os da tabela 11 (resultados 
Symptoms Checklist, antes da intervenção) verificamos que estes evidencíam a 
existência de diferenças nos sintomas psiquiátricos, entre os dois momentos de 
aplicação do instrumento de avaliação. 
 
Antes da intervenção, os sujeitos apresentam uma Média de 25,04 e uma 
Mediana de 24,00, valores que diminuem para 17,50 e 16,00, respectivamente, no 
momento de pós-intervenção. Os valores do Desvio-Padrão aumentam de 10,182, antes 
da intervenção, para 11,927, após a intervenção.  
 
Estes dados revelam que o grupo de sujeitos apresentou melhorias nas suas 
queixas psiquiátricas, após a intervenção. 
 
De referir que no segundo momento de avaliação apenas 18 participantes 
preencheram este instrumento de avaliação: como já referimos, faltaram 4 elementos e a 
estes acresceu um questionário que considerámos sem efeito porque não estava 
correctamente preenchido. 
 
 Os dados da comparação efectuada em relação às queixas e sintomas 
psiquiátricos (cf. Tabela 21), evidencíam diferenças estatisticamente significativas antes 
e após o trabalho desenvolvido.  
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Tabela 21: Comparação das queixas psiquiátricas, antes e depois da intervenção 
Escala N Antes/Depois Média Desvio Padrão t-test p 
SC 18 
18 
Antes 
Depois 
 
25,22 
17,50 
10,109 
11,927 
4,182 ,001 
 
Estes resultados parecem sugerir que as actividades realizadas durante as sessões 
do programa ajudaram a que se verificasse uma diminuição dos sintomas psiquiátricos, 
habitualmente associados a níveis prejudiciais de stress. 
 
6. Avaliação global do programa 
 
 No final do programa, os participantes avaliaram a intervenção, mediante o 
preenchimento da “Escala de Avaliação da Implementação de Programas” – EAIP 
(Jardim e Pereira, 2006). Desta avaliação, optámos por apresentar os resultados relativos 
aos itens com pontuações mais elevadas, uma vez que os restantes se situam entre 
o”razoável” e o “bom”. 
 Dos dados que emergem da tabela 22, podemos verificar que “o 
relacionamento entre o dinamizador e os participantes”, item que obteve a 
pontuação mais elevada, foi avaliado por 15 individuos como “Muito Bom” e por 2 
como “Bom”.  
O segundo item com melhor avaliação, respeitante à “competência técnica do 
orientador”, foi avaliado por 12 participantes como “Muito bom”, 4 consideraram-no 
“Bom” e apenas 1 o percepcionou como “Razoável”.  
O terceiro item com maior pontuação correspondeu à “motivação dos 
participantes”: 10 individuos classificaram-na como “Muito Boa”, 6 como “Boa”e 
apenas um elemento como “Razoável”. 
A “participação do grupo nas actividades” e a “utilidade futura das técnicas 
aprendidas” obtiveram o mesmo valor médio, situado, maioritariamente entre os 
parâmetros “Bom” e “Muito Bom”, tal como aconteceu com os itens “actividades 
realizadas nas sessões”, “modo como os conteúdos foram abordados”e “adequação 
dos exercícios”.  
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Tabela 22 – Avaliação global do programa 
Itens Média Desvio 
Padrão 
Qualificação 
“Razoável” 
Qualificação 
“Bom” 
Qualificação 
“Muito 
Bom” 
Omissões 
“Relacionamento entre 
dinamizador e 
participantes” 
4,88 ,332 ------------- 2 15 6 
“Competência técnica do 
orientador” 
4,65 ,606 1 4 12 6 
“Motivação dos 
participantes” 
4,53 ,624 1 6 10 6 
“Participação do grupo 
nas actividades” 
4,35 ,702 2 7 8 6 
“Utilidade futura das 
técnicas aprendidas” 
4,35 ,786 3 5 9 6 
“Actividades realizadas 
nas sessões” 
4,24 ,664 2 9 6 6 
“Modo como os 
conteúdos foram 
abordados” 
4,24 ,831 4 5 8 6 
“Adequação dos 
exercícios” 
4,24 ,752 3 7 7 6 
 
 Apesar de considerarmos que a avaliação global do programa feita por aqueles 
que nele participaram é bastante positiva, não podemos deixar de reflectir sobre o facto 
de 6 individuos da nossa amostra não terem respondido a este instrumento de avaliação, 
o que condiciona a nossa leitura dos resultados obtidos, obrigando-nos a fazê-la com 
maior cautela, uma vez que numa amostra com esta dimensão a ausência de 6 sujeitos é 
significativa. Estes correspondem à soma dos 4 individuos que faltaram no momento de 
pós-teste com 2 indivíduos que preencheram incorrectamente os questionários. 
 No sentido de completarmos esta avaliação, questionámos os participantes sobre 
os aspectos que consideraram mais importantes, as principais limitações desta 
intervenção e sugestões para programas futuros. Os dados recolhidos foram gravados 
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com o consentimento dos sujeitos e posteriormente submetidos a análise de conteúdo, 
encontrando-se descritos na tabela 23. 
 
Tabela 23 – Categorias de resposta relativas à avaliação qualitativa do programa 
Dimensão Categoria Exemplos N N 
total 
Aspectos mais 
positivos do 
programa 
Relacionamento 
interpessoal 
Temática e modo 
como os conteúdos 
foram abordados. 
Formato de  
blended-learning. 
“Sem dúvida o que mais gostei foram os 
temas abordados e a motivação que as 
formadoras transmitiram logo no início. 
Gostei também bastante das partilhas e 
das sessões on-line” 
17 19 
Aspectos mais 
negativos do 
programa 
Altura de realização 
do programa. 
Duração. 
Sessões on-line. 
Publico não 
diferenciado 
“Não gostei que o programa tivesse 
coincidido com uma fase de extremo 
trabalho, com relatórios, exames e muitos 
trabalhos para entregar” 
“O que menos me agradou foi a duração 
do programa 
“Acho que, na formação on-line a 
dinamizadora devia ter marcado 10 a 15 
minutos exclusivamente com cada aluno” 
13 19 
Sugestões 
para 
programas 
futuros 
Timing. 
Duração 
Público diferenciado 
“Estes programas deviam ter início perto 
do começo do primeiro semestre ou então 
talvez no segundo semestre. Também é 
importante aumentar a duração do curso, 
haver mais sessões”. 
15 19 
  
Pela análise da tabela 22, constatamos que, para os participantes da nossa 
amostra, os aspectos mais positivos do programa prendem-se, em termos gerais, com as 
relações interpessoais que permitiu construir entre os alunos e entre estes e a 
dinamizadora. Salientam o formato seleccionado (o trabalho em grupo), as actividades 
de partilha (que permitiram aprofundar as relações interpessoais) e competências da 
dinamizadora (disponibilidade, empatia e calor humano). Nesta dimensão sublinham 
também as temáticas abordadas (sobretudo a sessão dedicada ao relaxamento), o modo 
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como os conteúdos foram trabalhados e o recurso a uma combinação mista de formação 
presencial e on-line.  
 
 Estes dados são estão em consonância com os referidos na literatura que referem 
que o formato grupal é uma boa maneira de promover o desenvolvimento de programas 
e que nestes a interacção e as dinâmicas criadas entre os elementos do grupo, bem como 
as competências do dinamizador são de extrema importância (Jardim, 2007). 
 
 Relativamente aos aspectos menos positivos do programa os alunos que 
reflectiram sobre esta questão, salientaram: a altura da sua realização (o facto de ter 
coincidido com o final do ano lectivo, marcado por uma sobrecarga significativa de 
trabalho); a duração do programa, que consideraram ser insuficiente face às suas 
necessidades; o facto de o público-alvo não ser diferenciado (o programa incluiu alunos 
de diversos ciclos do ensino superior) e o facto de, nas sessões on-line haver a 
necessidade de, em intervenções futuras, dedicar mais atenção exclusiva aos alunos.  
 
 Quando questionados sobre possíveis sugestões para intervenções futuras, os 
participantes da nossa amostra consideram que a sua implementação deve acontecer no 
início do ano lectivo ou do semestre, de modo a não coincidir com a época de 
avaliações. Referem também que devem ser desenvolvidos programas diferentes 
consoante o publico a que se destinam e que tais programas devem ter uma duração 
maior do que o nosso, incorporando um número maior de sessões presenciais e on-line. 
  
 Os resultados obtidos referentes à avaliação que os participantes fazem do 
programa, sugerem que, em termos gerais e à semelhança do que acontece com outros 
programas implementados em contexto académico (Jardim, 2007), essa avaliação é 
bastante positiva.  
 Os estudantes manifestaram um elevado grau de motivação para participarem na 
intervenção e sublinharam aspectos como a competência do dinamizador, o modo como 
as actividades foram desenvolvidas, a participação do grupo, o que aponta para a 
importância de implementar programas de desenvolvimento de competências para 
promover o sucesso académico, tal como referido na literatura (Chickering & Reisser, 
1993; Pereira, 1999; Jardim, 2007). 
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7. Síntese dos resultados e da sua discussão 
  
 No início deste estudo colocámos a hipótese de que a participação num 
programa de gestão do stress conduz a diferenças significativas entre os momentos de 
pré e pós-teste em relação à sintomatologia psicopatológica dos estudantes 
universitários (depressão, ansiedade e queixas psiquiátricas). 
 A necessidade de desenvolver programas que recorram a dois momentos 
distintos (antes e após a intervenção) e que assentem em medidas de avaliação 
rigorosas, que envolvam o processo, os resultados e o impacto, tem sido salientada na 
literatura científica (Moreira e Melo, 2005). Por este motivo, optámos por recorrer a 
medidas de pré e pós-teste no nosso estudo. 
 A revisão da literatura indica igualmente que desenvolver competências é 
essencial para promover o sucesso em contexto académico (Chickering & Reisser, 
1993; Tavares, 2003; Pereira, 2005; Jardim, 2007). 
 De seguida procuramos sintetizar os principais resultados obtidos e, sobretudo, 
discutir as hipóteses de investigação que formulámos inicialmente. Fá-lo-emos de modo 
breve, uma vez que tivemos a oportunidade de ir discutindo os resultados à medida que 
estes foram apresentados. 
Relativamente à hipótese 1 (“Os estudantes que participam no programa de 
gestão de stress melhorarão, de modo estatisticamente significativo, a sua 
sintomatologia ansiosa, comparando os momentos de pré-teste e de pós-teste”), 
verificamos que esta foi confirmada pelo nosso estudo. 
Constatamos que a sintomatologia ansiosa dos participantes na intervenção 
diminuiu no momento de avaliação posterior à implementação do programa e que esta 
diferença é estatisticamente significativa.  
A Terapia cognitiva, que fundamenta em termos teóricos a nossa intervenção, 
tem demonstrado ser de grande utilidade no tratamento e prevenção de perturbações de 
ansiedade (Beck e Emery, 1985). A literatura indica ainda que o contexto académico 
pode ser vivido de forma ansiógena, ser sentido como excessivamente desafiante e 
exigente (Pereira et al., 2008), donde resulta a necessidade de investir em programas 
direccionados a esta temática.  
Relativamente à hipótese 2 (“Os estudantes que participam no programa de 
gestão de stress melhorarão, de modo estatisticamente significativo, a sua 
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sintomatologia depressiva, comparando os momentos de pré-teste e de pós-teste”), 
podemos afirmar que também esta foi confirmada pelo nosso estudo.  
Verificámos que os níveis de sintomatologia depressiva demonstrados pelos 
participantes do nosso estudo, no segundo momento de avaliação, foram inferiores aos 
registados no pré-teste e que as diferenças encontradas são estatisticamente 
significativas. 
Estes dados vão ao encontro dos resultados obtidos por outros estudos 
(Seligman, De Rubeis e Hollon, 1999; Clarke e Lewinshon, 1995), que têm 
demonstrado que a sintomatologia depressiva e a depressão podem ser prevenidas 
através de programas psicopedagógicos, sobretudo aqueles que se fundamentam na 
Terapia Cognitiva de Beck (Beck, Rush, Shaw & Emery, 1979) e que, como tal, 
trabalham aspectos como o reconhecimento e disputa do pensamento catastrófico.  
Em relação à hipótese 3 (“Os estudantes que participam no programa de gestão 
de stress melhorarão, de modo estatisticamente significativo, as suas queixas 
psiquiátricas, comparando os momentos de pré-teste e de pós-teste”), esta foi 
igualmente confirmada pelo nosso estudo. Observámos que as queixas psiquiátricas dos 
estudantes que participaram no nosso programa diminuíram no segundo momento de 
avaliação e que essa diferença é estatisticamente significativa. 
Estes resultados estão em concordância com estudos anteriormente realizados 
que apontam para a presença de elevados níveis de psicopatologia na população 
universitária e que sublinham o impacto que as dificuldades emocionais e pessoais têm 
no sucesso académico dos estudantes (Ferraz, 2000; Pereira & Williams, 2001). 
 
Em termos gerais podemos afirmar que os resultados que obtivemos mediante a 
recolha dos dados dos instrumentos quantitativos, permitem-nos verificar que, para as 
variáveis em análise (sintomatologia ansiosa, sintomatologia depressiva e queixas 
psiquiátricas) existem diferenças estatisticamente significativas nas fases de pré-teste e 
de pós-teste. 
 Podemos supor que a participação neste programa de gestão do stress ter 
contribuído para encontrar uma explicação para as diferenças encontradas, sugerindo 
que esta intervenção parece ser eficaz para promover a saúde mental em contexto 
universitário. 
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 Consideramos, no entanto, que independentemente das mudanças ocorridas elas 
devem ser analisadas com prudência, uma vez que são necessariamente 
multideterminadas.  
 Relativamente aos resultados obtidos através da análise de conteúdo dos 
trabalhos realizados nas sessões de auto-formação, sugerimos que o programa possa ter 
um efeito positivo ao nível da identificação de eventuais fontes de stress, na expressão 
aberta e na auto-regulação de sentimentos e na utilização de estratégias de coping 
eficazes. 
Estes dados vão ao encontro dos apontados pela revisão da literatura, que refere 
a necessidade de desenvolver intervenções psico-educativas com o objectivo de 
melhorar a qualidade de vida dos estudantes, nomeadamente no que diz respeito a 
questões de ordem pessoal e relacional (Pereira et al., 2008). 
Os principais temas trabalhados nas sessões de auto-formação, que retratavam 
preocupações e dificuldades dos estudantes, coincidem com os encontrados na literatura 
e que apontam para a necessidade de repensar a estruturação dos tempos lectivos para 
que os alunos não se sintam sobrecarregados com as tarefas a cumprir, para a 
importância de potenciar o aumento de emoções positivas (Fredrickson, 1998) e de 
mudar esquemas de pensamento disfuncionais (Beck, Rush, Shaw & Emery, 1979). 
No que diz respeito à avaliação que os participantes fizeram em relação à 
intervenção, esta é positiva e encorajadora, o que sugere a necessidade de implementar 
programas de desenvolvimento de competências em contexto académico, tal como 
proposto por Jardim (2007). 
 Consideramos expressivo o facto de os participantes nesta intervenção 
reconhecerem, após o seu termo, o alcance de mudanças pessoais, que foram sendo 
mencionadas de modo tácito ou manifesto. 
 Pelo exposto, a avaliação do programa Stress em linha, parece ser encorajadora, 
o que nos leva a pensar que faz sentido e é necessário implementar intervenções desta 
natureza.  
 
 
 
 
 
 137 
CONCLUSÃO INTEGRATIVA 
 
Introdução 
De seguida apresentamos as principais conclusões que retiramos do 
desenvolvimento deste estudo. Fazemos referência às suas limitações, às suas 
implicações práticas e apresentamos sugestões para intervenções futuras. Terminamos 
com uma reflexão pessoal relativamente a todo o processo de investigação. 
 
1. Principais conclusões 
 
As investigações realizadas nas áreas da saúde física e mental do jovem adulto 
não deixam dúvidas sobre a importância desta problemática. Os serviços de 
aconselhamento e de apoio psicopedagógico das Instituições de ensino superior 
adquirem actualmente elevado protagonismo, confirmando que as questões relacionadas 
com o desenvolvimento integral dos estudantes universitários não podem ser ignoradas 
e merecem a atenção de quem dirige os destinos da Educação. 
Apesar do evidente e crescente interesse que recentemente tem estado associado 
ao domínio da promoção da saúde mental e da prevenção de comportamentos de risco 
no ensino superior, não só a nível internacional, mas também no nosso País, verifica-se 
ainda uma necessidade de produção de mais investigações nesta área, concretamente de 
dados empíricos que nos possibilitem delinear as características dos programas de 
intervenção que vão de encontro às necessidades dos participantes.  
Assume cada vez maior importância fundamentar os nossos conhecimentos 
acerca desta temática em estudos rigorosamente controlados, que nos permitam 
conhecer para intervir com rigor, na busca permanente da qualidade. É igualmente 
relevante desenvolver instrumentos de avaliação concebidos especificamente para a 
faixa etária do jovem adulto. 
O presente trabalho foi desenvolvido com base no pressuposto de que os jovens 
adultos que frequentam o ensino superior encontram-se num contexto que pode ser 
potenciador de desafios desenvolvimentais facilitadores de crescimento ou, pelo 
contrário, de desequilíbrios e de mal-estar psicológico. 
Tendo como ponto de partida os contributos da Terapia cognitiva (Beck, Rush, 
Shaw & Emery, 1979) e alguns programas fundamentados neste modelo, que visam 
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promover a saúde mental (Seligman, De Rubeis e Hollon, 1999; Clarke e Lewinshon, 
1995), definimos como objectivo do nosso estudo construir um estudo exploratório, 
enquanto estratégia de desenvolvimento de competências de gestão do stress.  
Optámos por fundamentar o nosso programa na abordagem humanista, nos 
novos ensinamentos da Psicologia Positiva e na terapia cognitivo-comportamental, por 
se tratar de um quadro conceptual largamente investigado em todo o mundo, com 
provas de considerável eficácia ao nível do tratamento de diversas psicopatologias e ao 
nível da prevenção. (Maes e Gebhardt, 2000).  
Constituímos uma amostra de 23 alunos que frequentavam diversas 
Licenciaturas, Pós-graduações, Mestrados e Doutoramentos da Universidade de Aveiro, 
à qual aplicámos um programa de gestão do stress, composto por um total de 8 sessões, 
5 presenciais e 3 on-line.  
Recorremos a medidas de pré e pós-teste e à análise de conteúdo, para o caso 
dos trabalhos realizados nas sessões de auto-formação, bem como a uma avaliação final 
e global do programa. 
Os resultados obtidos permitiram-nos concluir que, no que diz respeito à nossa 
amostra, existiram diferenças estatisticamente significativas relativamente à 
sintomatologia ansiosa, depressiva e queixas psiquiátricas dos participantes, 
verificando-se uma diminuição dessa sintomatologia após a aplicação do programa. 
Os dados recolhidos durante as sessões de auto-formação permitiram-nos 
concluir que as problemáticas reconhecidas com a revisão da literatura e que constituem 
fontes e/ou efeitos do stress intenso, excessivo e prolongado (por exemplo, ruminação, 
procrastinação, sobrecarga de trabalho, dificuldades no padrão do sono, dificuldades de 
ordem pessoal e relacional) encontravam-se bastante presentes na nossa amostra. 
Relativamente às estratégias de coping utilizadas, as mais eficazes e menos prejudiciais 
para a saúde dos individuos também se encontram fundamentadas na literatura; algumas 
delas são potenciadas pelas próprias Instituições do ensino superior que disponibilizam 
serviços e estruturas que promovem o desenvolvimento das pessoas (refira-se, a titulo 
de exemplo, a alegria dos vários participantes pela noticia disponibilizada online de que 
a Universidade de Aveiro ía voltar a ter aulas de Yoga).  
A avaliação positiva que os participantes fizeram da sua frequência deste 
programa é concordante com a realizada em outros programas de desenvolvimento de 
competências  
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Pensamos que o contributo de um programa de gestão do stress no ensino 
superior poderá ser de extrema importância, se considerarmos que ao trabalharmos 
numa lógica proactiva estamos a “imunizar” os indivíduos em risco, a potenciar os seus 
recursos e as suas forças, dificultando, assim, o aparecimento de psicopatologias 
habitualmente associadas ao stress intenso, frequente e prolongado.  
No presente trabalho, perspectivámos a gestão do stress enquanto possibilidade 
de facultar aos jovens as estratégias necessárias para enfrentarem as adversidades com 
que se deparam ao longo da vida e para prevenir eventuais comportamentos de risco ou 
a utilização de estratégias de coping potencialmente nefastas para o seu 
desenvolvimento pessoal. 
O programa de intervenção que construímos fundamenta-se nos princípios da 
activação do desenvolvimento psicológico, pois parte do pressuposto de que, 
independentemente das dificuldades que possam ser sentidas pelo jovem adulto e que o 
colocam em situações de maior vulnerabilidade, é possível incentivá-lo, activar e 
promover o seu desenvolvimento, em direcção a uma maior autonomia, consciência 
crítica e participação activa que lhe permita analisar, compreender e intervir no seu 
próprio processo de crescimento.  
 A motivação inicial deste trabalho consistiu, como expressámos anteriormente, 
na tentativa de intervir ao nível da problemática do stress em contexto universitário, 
concebendo, implementando e avaliando um programa de intervenção.  
 Ao longo da sua realização sentimos que era indispensável reflectir sobre 
aspectos mais desenvolvimentais, pensando nas especificidades do desenvolvimento 
psicossocial do jovem adulto e sobre a importância de não nos centrarmos apenas nos 
efeitos negativos das respostas de stress, mas sobretudo de promover o aumento de 
emoções positivas e de uma perspectiva optimista perante a vida.  
Perante os resultados apurados, pensamos ser legítimo afirmar que o objectivo 
geral e os objectivos específicos traçados para a nossa intervenção foram alcançados, 
uma vez que nos foi possível identificar a percepção que os estudantes universitários 
têm sobre o controlo do seu stress e intervir a esse nível, construindo um programa 
exploratório de desenvolvimento de competências de gestão do stress. 
 A análise dos dados obtidos parece sugerir que, apesar do presente trabalho ser 
de carácter exploratório parece poder ser considerado como uma estratégia válida na 
gestão do stress em contexto universitário. 
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 A revisão da literatura que efectuámos no âmbito deste trabalho, mostra que a 
opção por um modelo colaborativo de intervenção, a sua realização em formato grupal e 
o recurso a uma combinação mista de sessões presenciais e on-line, constituem uma 
mais valia, uma vez que permitem alcançar resultados cuja concretização individual 
seria dificultada, valorizar as experiências de vida dos participantes, qualificando-os e 
acentuar a autonomia na construção das aprendizagens e dos conhecimentos, criando 
redes sociais de suporte. Estas vantagens foram confirmadas durante o desenvolvimento 
do programa, pelo que tivemos a possibilidade de perceber que fará todo o sentido, em 
intervenções desta natureza, optar por formatos semelhantes, que envolvam a 
participação activa de todos e que dêem resposta aos seus interesses e necessidades. 
 A metodologia activa que foi privilegiada para abordar os conteúdos e o tipo de 
liderança assumida pelos dinamizadores, que recusaram a postura de especialistas e 
procuraram incluir os participantes em todos os momentos do processo de formação, 
parecem ter sido relevantes para a motivação destes. A dinâmica estrutural das sessões, 
que se operacionalizavam em cinco fases (acolhimento, resumo da sessão anterior, 
desenvolvimento, avaliação e encerramento) pode ter sido igualmente importante, ao 
fornecer um espaço de partilha relativamente estruturado, mas com flexibilidade 
suficiente para atender aos interesses dos jovens. 
 Os princípios éticos e deontológicos foram respeitados, nomeadamente o sentido 
de responsabilidade de todos os participantes, a confidencialidade das informações 
recolhidas durante o processo formativo, a autorização destes para a obtenção dos 
dados, procurando manter um clima de respeito pelo bem-estar de todos os 
intervenientes.  
 
2. Limitações da investigação 
 
As conclusões a que chegámos após a análise dos dados obtidos com a presente 
intervenção são animadoras e pensamos ser legítimo considerar que os objectivos que 
nos propusemos alcançar foram atingidos. No entanto, temos consciência das 
limitações inerentes a este estudo e do quanto estas nos obrigam a ter cautela e 
contenção na leitura dos resultados.  
Encontramos limitações que estão relacionadas com a elaboração do próprio 
programa. Apesar de encontrarmos na revisão da literatura dados bastante claros sobre 
a necessidade de serem desenvolvidos programas de promoção de saúde mental são 
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poucos aqueles que, em formato de investigação, se dirigem especificamente à temática 
do stress. Esta situação, aliada a constrangimentos de ordem temporal, conduziu à 
adaptação parcial de um previamente existente – “The Coping With Stress Course” 
(Clarke e Lewinshon, 1995), com alguma perda em termos de originalidade e inovação. 
A selecção dos instrumentos de avaliação para recolha de dados também 
poderá constituir uma limitação, levando-nos a questionar os motivos que justificaram a 
escolha de uns em detrimento de outros. Será que, sendo nosso objectivo promover o 
aumento de pensamentos positivos e o optimismo, em geral, não teria sido importante 
recorrer a um instrumento que nos permitisse avaliar esse construto, utilizando, por 
exemplo, o “Life Orientation Test – Revised” de Monteiro, S., Tavares, J. & Pereira, 
A.(2006b)? 
As opções tomadas a nível metodológico parecem-nos limitações ainda mais 
significativas e óbvias. O facto de termos decido implementar o programa Stress em 
linha junto de todos os estudantes da Universidade de Aveiro que manifestassem 
interesse e disponibilidade para integrar a intervenção, conduziu à ausência de um grupo 
de controlo. Apesar de justificarmos tal escolha com o facto de pretendermos realizar 
um estudo de natureza exploratória, a verdade é que esta opção vem sublinhar a 
necessidade de observar com bastante precaução os resultados. 
Após a realização do programa mantivemos contactos informais com a maioria 
dos participantes, sobretudo através da Internet, que nos permitiram obter informações 
adicionais em relação aos conteúdos abordados durante a intervenção e que nos sugerem 
outra limitação do presente estudo: a ausência de sessões de follow-up, rigorosamente 
organizadas, que nos permitissem acompanhar a eventual manutenção dos ganhos 
obtidos com a participação no programa. 
Pensamos que a taxa de mortalidade também constitui outra limitação: o facto 
de quatro estudantes não terem participado de forma regular no programa, faltando à 
sessão de avaliação de pós-teste, é considerável. De sublinhar também limitações ao 
nível dos procedimentos e que se traduziram no facto de nos termos deparado com 
alguns questionários preenchidos de forma incorrecta. 
No que diz respeito à amostra que obtivemos, esta revelou-se muito 
heterogénea, sendo composta por adultos com dificuldades especificas e necessidades 
diversas, que experienciavam problemas particulares, não só em função das diferentes 
tarefas de desenvolvimento que tinham que cumprir, mas também do ano e ciclo de 
ensino frequentado. Comparando os alunos da nossa amostra que se encontravam a 
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frequentar uma fase inicial do curso com aqueles que estavam já na fase final, ou 
comparando os que frequentavam uma Licenciatura com os Mestrandos ou 
Doutorandos, verificamos que as suas problemáticas e preocupações eram distintas e 
que também o eram as suas expectativas em relação ao programa. Apesar de a 
intervenção estar construída de modo a dar resposta a necessidades gerais sentimos, por 
parte dos participantes, interesse em verem abordadas questões mais concretas e 
específicas em relação à fase em que se encontravam. 
Debatemo-nos, também, com limitações relacionadas com o timing de 
realização do programa. Apesar de, por motivos de ordem pessoal e profissional, termos 
optado pelo seu desenvolvimento no final do ano lectivo de 2007, fomos confrontados 
com o facto de esta escolha ter funcionado como factor de stress acrescido para os 
participantes, que foram verbalizando que, apesar de considerarem extremamente 
pertinente a sua frequência, o próprio programa acabou por constituir um acréscimo à já 
considerável sobrecarga de tarefas académicas a cumprir e às suas agendas pessoais, 
habitualmente já excessivamente preenchidas. Paradoxalmente, um programa que 
pretendia ser útil para a gestão do stress em contexto universitário, acabou por, ele 
próprio, funcionar como situação indutora de stress, ao propor a concretização de um 
conjunto de exercícios e de tarefas, que se acumulavam às inúmeras actividades a 
realizar pelos estudantes na sua vida académica que, naquela época do ano, tinham 
muitos trabalhos para apresentar, projectos para desenvolver e avaliações para cumprir. 
 
3. Implicações práticas 
 
Com a consciência das limitações do presente estudo não podemos, no entanto, 
deixar de observar aquelas que considerarmos serem as suas implicações práticas. 
Através da realização deste programa de gestão do stress procurámos contribuir 
para activar o desenvolvimento psicológico dos seus participantes para que estes, 
estabelecendo relações positivas e significativas com os outros, se sentissem mais 
valorizados, capazes e, numa lógica de empowerment, mais aptos para fazerem uso das 
suas forças e virtudes. 
Constatámos que os indivíduos que aceitaram o desafio de participar nesta 
intervenção, demonstraram dificuldades psicológicas, traduzidas em níveis 
significativos de sintomatologia psicopatológica, que interferiam com o seu 
desempenho académico. 
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Parece-nos ser importante alertar para a necessidade de todas as Instituições do 
ensino superior, em geral, e a Universidade de Aveiro, em particular, prestarem atenção 
às dificuldades emocionais dos estudantes que têm um impacto significativo no (in) 
sucesso académico. 
De uma maior atenção às necessidades e problemáticas dos alunos, seria 
importante que resultassem um conjunto de respostas como, por exemplo, a integração 
de temáticas como as propostas no programa Stress em linha no currículo do ensino 
superior. 
No que diz respeito à realidade concreta da Universidade de Aveiro, apesar de 
esta já dispor de um gabinete de apoio psicopedagógico e de uma consulta de 
psicologia, parece-nos pertinente sugerir a criação de um serviço de aconselhamento 
psicológico, que reforce a importância de intervir numa lógica de prevenção de 
comportamentos de risco e de promoção do bem-estar em contexto académico. 
Julgamos ser também importante recomendar que a legislação e as politicas do 
ensino superior salvaguardem o investimento em meios humanos, didácticos, logísticos 
e financeiros necessários para o desenvolvimento de programas de promoção da saúde 
mental, partindo do reconhecimento de que o sucesso escolar não se confunde apenas 
com a aquisição de conteúdos curriculares e depende do modo como os alunos lidam 
com os seus problemas pessoais e sociais.  
No desenvolvimento de programas de prevenção de sintomatologia 
psicopatológica e de promoção do sucesso académico, enfatizamos o potencial do apoio 
prestado pelos alunos aos seus pares, dado que a revisão da literatura aponta que, em 
meio universitário, o processo de ajuda pode revelar-se funcional e eficaz (Pereira, 
2005).  
Decorre deste estudo uma outra implicação prática, que foi mencionada pelos 
participantes nesta intervenção e que está relacionada com a necessidade de apostar na 
formação de docentes na problemática da saúde mental, para que possam assumir uma 
postura empática, próxima, de compreensão genuína e aceitação incondicional dos 
estudantes e das suas dificuldades e apostar em metodologias activas, colaborativas, que 
potenciem o aprofundamento das relações com os alunos. Citando alguns jovens que 
participaram neste estudo “… se ao menos as aulas fossem dadas assim…”. 
Pensamos ser pertinente intensificar a aposta no desenvolvimento das 
competências dos jovens, dando continuidade a programas de promoção de 
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competências pessoais e sociais (Jardim, 2007), que têm demonstrado serem de extrema 
relevância para promover o seu bem-estar. 
 
4. Sugestões para investigações futuras 
 
Passamos a apresentar possíveis sugestões para investigações futuras, que 
permitam dar continuidade à proposta de trabalho por nós avançada.  
Uma sugestão evidente, decorrente dos resultados obtidos com o presente 
estudo, prende-se com a importância de proceder à sua replicação com amostras 
constituídas de maneira diferente. Pensamos ser particularmente relevante considerar 
que os alunos vivem problemáticas distintas, consoante o ciclo de estudos e o ano de 
frequência em que se encontram e que esses factores podem funcionar como critérios de 
selecção para participar no programa. Propomos, deste modo, o desenvolvimento de 
programas de gestão de stress, construídos “à medida” das necessidades dos estudantes, 
previamente identificadas através de um diagnóstico rigoroso. 
Esta consideração remete-nos para uma outra sugestão, que se prende com a 
necessidade de desenvolver estudos quasi-experimentais, que integrem distintos 
momentos de avaliação (pré-teste, pós-teste e follow-up). 
No sentido de melhor avaliar retrospectivamente a eficácia da aplicação de 
programas deste género e a manutenção/estabilidade dos efeitos do tratamento, é de 
extrema importância desenvolver o momento de avaliação de follow-up. 
Propomos ainda que o presente estudo seja replicado com outros alunos do 
ensino superior, que frequentem estabelecimentos universitários ou politécnicos, 
públicos ou privados do nosso país.  
Sugerimos também a aplicação de programas desta natureza mas que tenham 
sido contruidos sem recorrer à adaptação, ainda que parcial, de intervenções já 
existentes. A construção de um programa original pode constituir uma resposta 
inovadora em termos de promoção da saúde mental. 
 
5. Reflexão final 
 
O desenrolar desta intervenção foi, para nós, profundamente gratificante e a sua 
implementação constituiu um verdadeiro desafio. Uma das mais valias deste programa 
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residiu, na nossa perspectiva, na possibilidade de estabelecer relações interpessoais 
genuínas, que não se esgotaram no contexto da sua aplicação e que perduram no tempo. 
Os resultados alcançados com o presente trabalho são animadores e sugerem a 
pertinência de dar continuidade a pesquisas cientificas nesta área. Sabemos, porque a 
literatura cientifica o indica e também pela experiência de aplicação deste programa 
(ainda que a um contexto especifico), que as dificuldades dos jovens adultos no ensino 
superior são reais, que as suas consequências podem ser efectivamente lesivas para o 
seu desenvolvimento integral e que é urgente intervir, criar medidas, fomentar redes e 
parcerias, apostar no apoio social. 
Não podemos ignorar o impacto que níveis elevados de stress têm no sucesso 
académico dos estudantes e é importante para nós saber que o programa que 
construímos, implementámos e avaliámos foi considerado útil na promoção da 
qualidade de vida e do bem-estar dos que nele participaram.  
Enquanto dinamizadoras do programa cabe-nos salientar que, na nossa 
percepção, as aprendizagens que efectuámos, profissional e pessoalmente, foram muito 
mais importantes do que as que teremos ajudado a construir e sublinhar que, ter a 
possibilidade de interagir com um grupo de pessoas generosas, envolvidas e 
empenhadas constituiu um verdadeiro privilégio. 
Mesmo que fosse essa a nossa pretensão (o que não era o caso), seria impossível 
limitarmo-nos a expor os conteúdos relacionados com a temática de stress. O modelo 
colaborativo que tínhamos previamente elegido para dar forma ao modo como se iriam 
trabalhar as sessões, foi efectivamente concretizado. Sempre que trabalhávamos 
determinado tema, éramos agradavelmente surpreendidos por uma postura critica, por 
um olhar atento, por questionamentos constantes que nos conduziam a uma reflexão 
conjunta bastante enriquecedora.  
Lembramos o comentário de alguns participantes que, na sessão sobre o 
relaxamento e meditação, manifestaram dificuldade em aceitar estes conceitos, por 
considerarem que estavam muitas vezes “envolvidos” em “esoterismos e misticismos” 
pouco aplicáveis à realidade. O facto de se tratar de um grupo heterogéneo em termos 
de interesses, motivações e experiências de vida, que evidenciava respeito genuíno pelas 
vivências e interpretações de cada um, permitiram-nos contornar estas questões e, 
inclusivamente, numa lógica de empowerment, convidar alguns elementos do grupo 
para co-dinamizarem as sessões. 
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Revelou-se muito gratificante observar as mudanças pessoais que se iam 
operando nos jovens, à medida que o programa se desernrolava. Inicialmente, a maioria 
tinha uma concepção errónea acerca do stress e da psicologia positiva, considerando 
que encará-lo não como sinonimo de doença mas como algo que podia ser benéfico para 
o seu desenvolvimento podia ser, segundo palavras de um dos elementos, “menosprezar 
o inimigo”, que identificar pensamentos era “estranho”e que introduzir mais emoções 
emotivas no quotidiano “soa a bengala”.  
Parte do trabalho mais relevante desenvolvido ao longo do programa prendeu-se, 
na nossa perspectiva, com a possibilidade de desmistificar alguns conceitos, ajudar a 
corrigir crenças erróneas em relação aos mesmos e contribuir, desse modo para uma 
maior literacia sobre temas tão importantes para a promoção da saúde mental. Pensamos 
ser imprescindível saber mais sobre o stress e as psicopatologias que lhe estão 
habitualmente associadas (perturbações de humor e de ansiedade), numa lógica de 
educação para a saúde. 
À medida que o programa ia sendo desenvolvido, os participantes, disponíveis e 
receptivos para experimentarem algumas actividades que, ao inicio, lhes pareceram 
estranhas, foram despertando a capacidade de olharem para as suas virtudes de 
encararem a vida numa lógica mais optimista, ao ponto de referirem “vou reconhecendo 
as forças que tenho” ou “difícil é uma palavra estrangeira, não é?”. 
Somos da opinião de que a opção por um formato misto, com recurso a sessões 
presenciais e on-line representou uma mais valia. Nas primeiras trabalharam-se 
actividades que faziam mais sentido com o grupo todo presente em situação de face-a-
face; nas segundas, uma vez que havia a possibilidade de falar com cada um dos 
participantes individualmente, estes acabaram por sentir mais abertura para partilharem 
experiências relacionadas com a temática do stress que apelavam a uma maior 
intimidade. O facto de terem encontrado um espaço onde podiam falar livremente de 
dificuldades e partilhar preocupações que, muitas vezes, nunca tinham sido 
confidenciadas a ninguém, constituiu uma experiência muito positiva. 
Merecem particular destaque as actividades de partilha, realizadas com o intuito 
de promover a coesão grupal e o aumento de emoções positivas. Ao longo de todas as 
sessões, independentemente do seu formato, foram trocadas experiências e informações, 
que se transformaram numa rede de significados partilhados e de afectos multiplicados.  
Presencialmente ou através da Internet partilharam-se os livros e as citações 
preferidas, os filmes predilectos, as idas a congressos ou a seminários significativos, os 
 147 
habituais locais de repouso e de recuperação de energias, as musicas mais apreciadas, os 
talentos escondidos, mensagens de esperança ou simplesmente sorrisos. Com as 
múltiplas sugestões dos participantes ficámos a conhecer muito mais do que locais do 
nosso país que podemos visitar numa óptica de bem-estar, de qualidade de vida e de 
gestão do stress. Conhecemos, sobretudo, espaços dentro das pessoas e histórias de vida 
cheias de riqueza e de ensinamentos. 
Com as actividades de partilha criámos, ainda que não intencionalmente, uma 
linguagem especifica, um código de comunicação próprio, em que todos recorriam a 
metáforas e a imagens para falar dos temas do programa, que podiam parecer 
mensagens estranhas a quem não pertencesse ao grupo mas que eram imediatamente 
entendidas por cada um dos seus participantes. Era comum os estudantes dizerem, a 
propósito de uma apresentação em powerpoint sobre o violinista Paganini, que era 
genial no seu ofício apesar das dificuldades, que “o Paganini ajudou a incentivar a 
minha persistência”. Às vezes afirmavam só “hoje estou cenoura, gostava tanto de ser 
café”, referindo-se a uma outra apresentação sobre a resiliência, sobre o modo como as 
nossas interpretações condicionam as nossas atitudes e de como é importante adoptar 
uma visão optimista; bastava aquela frase para todos entenderem que, naquele 
momento, a pessoa que a proferiu se sentia mais frágil mas que era seu objectivo crescer 
com as adversidades. 
As relações construídas neste programa têm perdurado no tempo e adquirido 
maior solidez e profundidade. Apesar de o grupo não se ter voltado a reunir 
presencialmente, têm continuado os contactos através da Internet, que consolidam 
cyberrelações e que nos levam a encarar a questão relacional como uma das mais 
significativas vantagens no desenvolvimento deste programa e que nos permite, ainda 
que de um modo meramente informal, ir percebendo a forma como as estratégias de 
coping trabalhadas estão a ser aplicadas.  
Consideramos que a pesquisa que iniciámos sugere a necessidade de 
desenvolver intervenções futuras numa área tão relevante para o bem-estar e para a 
qualidade de vida das pessoas. 
Procuramos encará-la como um ponto de partida, uma vez que assumimos a 
missão que nos foi transmitida pelos participantes neste estudo que, citando “O 
principezinho” de Saint Exupery, nos desafiaram, afirmando “Serás eternamente 
responsável por aqueles que cativaste”. 
 
 148 
BIBLIOGRAFIA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 149 
Adler, N. & Matthews, K. (1994). Health psychology: why do some people get 
sick and some stay well? Annual Review of Psychology, 45, 229-259. 
 
Almeida, L. S., & Freire, T. (2000). Metodologia da Investigação em Psicologia 
da Educação. Braga: Psiquilibrios. 
 
Arnett, J. J. (2004). Emerging adulthood: the winding road from the late teens 
trough the twenties. New York: Oxford University Press.  
 
Beck, A. T., Rush, A. J., Shaw, B. F., & Emery, G. (1979). Cognitive therapy of 
depression. New York: Guilford Press. 
 
Beck, A. T. e Emery, G. (1985). Anxiety Disorders and Phobias: a cognitive 
perspective. USA: Basic Books. 
 
Beck, J. (1997).Terapia cognitiva: teoria e prática. Porto Alegre: Artmed. 
 
Carreiro, A. (2005). Projecto Elos de Apoio: um exemplo de voluntariado 
universitário. In Pereira, A. M., S. & Motta, E. (Eds). Acção Social e Aconselhamento 
Psicológico no Ensino Superior. Actas do Congresso Nacional. Coimbra: SASUC 
Edições. 
 
Chickering, A. W. & Reisser, L. (1993). Education and Identity. San Francisco: 
Jossey-Bass Publishers. 
 
Clarke, G., Lewinshon. P. M. & Hops, H. (1990). Instructor’s manual for the 
adolescent coping with stress class. Oregon: Kaiser Permanent Center for Health 
Research 
 
Clarke, G. & Lewinshon, P. M. (1995). The adolescent coping with stress class – 
leader manual. Oregon: Kaiser Permanent Center for Health Research 
 
Costa, E., e Leal, I. (2008). Um olhar sobre a saúde psicológica dos estudantes 
do ensino superior – avaliar para intervir. In I. Leal, J. L. Pais Ribeiro, I. Silva & S. 
 150 
Marques (Orgs.). Actas do 7º Congresso Nacional de Psicologia da Saúde (pp. 213-
215). Porto: Universidade do Porto. 
 
Cró, M. L. (2001). Activação do Desenvolvimento Psicológico. Lisboa. Editor 
Escola Superior de Educação João de Deus. 
 
Edelman, S. & Remond, L. (2005). Taking charge, a guide for teenagers: 
pratical ways to overcome stress, hassles and upsetting emotions. Sidney: Foundation 
for Life Sciences. 
 
Ellis, A. (1980). Razon y emocion en psicoterapia. Bilbao: Desclée de Brouwer. 
 
Ellis, A. & Grieger, R. (1990). Manual de Terapia Racional Emotiva. Bialbao: 
Desclée de Brouwer.  
 
Endler, N. S. & Parker, J. D. A. (1990). State and trait anxiety, depression and 
coping styles. Australian Journal of Psychology, 42, 207-220. 
 
Eurostat (2002). Dados EURYDICE – Key data on education in Europe. 
 
Ferraz, M. F. (2000). Saudades de casa e personalidade dos estudantes 
universitários. Dissertação de mestrado não publicada. Aveiro: Universidade de Aveiro. 
 
Ferraz, M. & Pereira, A. M. S. (2002). A dinâmica da personalidade e o 
homesickness (saudades de casa) dos jovens universitários. Psicologia, Saúde & 
Doenças, 3 (2), 149-164. 
 
Ferreira, I. M. E. S. (2003). Adaptação e desenvolvimento psicossocial dos 
estudantes do ensino superior: factores familiares e sociodemográficos (dissertação de 
doutoramento não publicada). Coimbra: Faculdade de Psicologia e de Ciências da 
Educação da Universidade de Coimbra. 
 
Ferreira, J. A. & Hood, A.B. (1990). Para a compreensão do desenvolvimento do 
estudante universitário. Revista Portuguesa de Pedagogia, 24, 391-406. 
 151 
Figueira, C. e Pinto, A. (2005). Stress e coping nos estudantes do ensino 
superior. Ansiedade e processos cognitivos. In. A. Pereira e E. Motta (Eds.). Acção 
Social e aconselhamento no ensino superior: investigação e intervenção. Actas do 
Congresso Nacional. Coimbra: Serviços de Acção Social da Universidade de Coimbra 
(pp. 351-355) 
 
Folkman, S. e Moskowitz, J. T. (2000). Stress, Positive emotion and Coping. 
Current Directions in Psychological Science, 9, 115-118. 
 
Fredrickson, B. (1998). What good are positive emotions? Review of General 
Psychology, 2, 300-319. 
 
Fredrickson, B. (2003). The value of positive emotions. American scientist, 91, 
330-335. 
 
Garrison, R. e Kanuka, H. (2004). Blended learning: uncovering its 
transformative potencial in higher education. The Internet and higher education, 7 (2), 
95-105. 
 
Gomes, A., Tavares, J., Pereira, A. & Azevedo, M. H. (2008). Sono no ensino 
superior: diagnóstico e intervenção. In I. Leal, J. L. Pais Ribeiro, I. Silva & S. Marques 
(Orgs.). Actas do 7º Congresso Nacional de Psicologia da Saúde. (pp. 39-42). Porto: 
Universidade do Porto. 
 
Gouveia, J. A. P.(1990). Factores cognitivos de vulnerabilidade para a 
depressão. Dissertação de Doutoramento. Coimbra: Faculdade de Psicologia e de 
Ciências da Educação da Universidade de Coimbra. 
 
Jardim, J. & Pereira, A. M. S. (2006). Competências pessoais e sociais – guia 
prático para a mudança positiva. Lisboa: Edições ASA. 
 
Jardim, J. (2007). Programa de desenvolvimento de competências pessoais e 
sociais: estudo para a promoção do sucesso académico. Tese de doutoramento não 
publicada. Aveiro: Universidade de Aveiro. 
 152 
 
Joyce – Moniz (1986). Perspectivas desenvolvimentistas em terapias cognitivas. 
Psiquiatria Clínica, 7 (2), 117-125. 
 
Krippendorf, K. (1980). Content analysis: an introduction to its methodology. 
Thousand Oaks. CA: Sage. 
 
Lazarus, R. S. & Folkman, S. (1984). Stress, appraisal and coping. New York: 
Springer. 
 
Lazarus, R. (1993). Coping Theory and Research: Past, Present and Future. 
Psychosomatic Medicine, 55, 234-247. 
 
Maes, S. & Gebhardt, W. (2000). Self-regulation and health behaviour. The 
health behaviour goal model. In M. Boekaerts, P. R. Pintrich, & M. Zeidner (Eds.), 
Handbook of regulation. San Diego: Academic Press. 
 
Mahoney, M. (1991). Human change process in cognitive therapy. New York: 
Basic Books Publishers.  
 
Mendes, M. (2005). A consulta de psicologia e de saúde mental do centro de 
saúde escolar da Universidade de Lisboa: generalidades e particularidades da nossa 
realidade. In A. Pereira e E. Motta (Eds.). Acção Social e aconselhamento no ensino 
superior: investigação e intervenção. Actas do Congresso Nacional. Coimbra: Serviços 
de Acção Social da Universidade de Coimbra (pp. 213-22) 
 
Menezes, I. (1999). Desenvolvimento Psicológico na Formação Pessoal e 
Social. Porto: Edições Asa. 
 
Monteiro, S., Tavares, J. & Pereira, A. (2006b). Portuguese study of life 
orientation test – revised (LOT – R). In 3rd European Conference of Positive 
Psychology. Book of abstracts (pp. 91). Braga: Universidade do Minho.  
 
 153 
Moreira, P. & Melo, A. (2005). Saúde Mental – Do Tratamento à Prevenção. 
Porto: Porto Editora. 
 
Nolen – Hoeksema, S. (2003). Mulheres que pensam demais – como libertar-se 
do pensamento excessivo e aproveitar a sua vida ao máximo. Cruz Quebrada: Estrela 
Polar. 
 
Organização Mundial da Saúde (OMS) (1986). Ottawa Charter for Health 
Promotion. Otawa: OMS.  
 
Pascarella , E. T. & Terenzini, P. T. (1991). How college makes the difference: a 
summary. In E. T. Pascarella & P. T. Terenzini (Eds), How college affects students: 
findings and insights from twenty years of research (556-635). San Francisco: Jossey-
Bass. 
 
Pereira, A.M. S. (1999). Sucesso versus insucesso: taxonomia das necessidades 
do aluno. In J. Tavares (Eds). Investigar e Formar em Educação. IV Congresso da 
Sociedade Portuguesa de Ciências da Educação (Vol. II, 129-136). Aveiro. 
 
Pereira, A. M. S. (2001). Resiliência, personalidade, stress e estratégias de 
coping. In J. Tavares (Org.). Resiliência e Educação (pp. 77-94). São Paulo: Cortez 
Editora. 
 
Pereira, A. M. S. & Williams, D. I. (2001). Stress and coping in helpers on a 
student “nightline” service. Counselling Psychology Quartely, 14 (1), 43-47. 
 
Pereira, A. M. S. & Francisco, C. M. (2004). Desenvolvimento pessoal: 
profissionalidade e docência no ano de estágio. In d@es – docência e aprendizagem no 
Ensino Superior – htpp://webct2.ua.pt/public/leies/daes_artigos. htm. 
 
Pereira, A. M. S. (2005). Para obter sucesso na vida académica: apoio dos 
estudantes pares. Aveiro: Universidade de Aveiro. 
 
 154 
Pereira, A. M. S., Tavares, J., Monteiro, S., Gomes, A., Fernandes, C., Huett e 
Silva, I., Cabral, A. P., Bessa, J., Carvalho, R., & Souza, D. (2005). Development, 
Learning and Intervention in Higher Education. In 9th European Congress of 
Psychology. Granada, 3-8 Julho de 2005 (edição em CD). 
 
Pereira, A. (2005). Modelos de aprendizagem alternativos: peer teaching. D@es 
docência e aprendizagem no ensino superior – divulgação on line 
http://webct2.ua.pt/public/leies/daes_artigos.htm. 
 
Pereira, A. M. S. (2006). Aconselhamento psicológico no ensino superior. In C. 
Taborda (Eds.). Psicologia do desenvolvimento, temas de investigação. Coimbra: 
Almedina. 
 
Pereira, A., Motta, E., Pinto, C., Bernardino, O., Melo, A., Ferreira, J., & 
Rodrigues, M. J. (2008). Promoção da saúde mental através do grupo de pares – 
intervenção em contexto académico. In I. Leal, J. L. Pais Ribeiro, I. Silva & S. Marques 
(Orgs.). Actas do 7º Congresso Nacional de Psicologia da Saúde. (pp. 99-102). Porto: 
Universidade do Porto. 
 
Peterson, C. (2000). The future of optimism. American Psychologist, 55, 44-55. 
 
Pinheiro, M. R. (1994). O domínio das emoções e o desenvolvimento da 
autonomia: contributos para o estudo do desenvolvimento psicossocial do estudante 
universitário (dissertação de mestrado não publicada). Coimbra: Faculdade de 
Psicologia e de Ciências da Educação da Universidade de Coimbra. 
 
Pinheiro, M. R. (2003). Uma época especial: Suporte social e vivências 
académicas na transição e adaptação ao ensino superior (dissertação de doutoramento 
não publicada). Coimbra: Faculdade de Psicologia e de Ciências da Educação da 
Universidade de Coimbra. 
 
Ponciano, E., Cardoso, I., & Pereira, A. (2005). Adaptação de uma versão 
experimental em língua portuguesa do Beck Depression Inventory – second edition 
(BDI – II) em estudantes do ensino superior. In. A. Pereira e E. Motta (Eds.). Acção 
 155 
Social e aconselhamento no ensino superior: investigação e intervenção. Actas do 
Congresso Nacional. Coimbra: Serviços de Acção Social da Universidade de Coimbra 
(pp. 329-338). 
 
Ponciano, E. & Pereira, A. M. S. (2005). Estudante: vamos conhecer a 
depressão. Coimbra: SASUC Edições. 
 
RESAPES (2002). A situação dos serviços de aconselhamento psicológico no 
ensino superior. Vols 1, 2 e 3. Lisboa: RESAPES. 
 
Rogers, C. R. (1985). Tornar-se Pessoa. 2ª Ed. Lisboa: Moraes Editores. 
 
Royal College of Psychiatrists (2006). The mental health of students in higher 
education. London: author. 
 
Sanches, I. (2005). Compreender, agir, mudar, incluir. Da investigação-acção à 
educação inclusiva. Revista lusófona de educação, 5, 127-142. 
 
Seligman, M. (1991). Learned optimism: how to change your mind and your life. 
New York: Pocket books.  
 
Seligman, M., De Rubeis, R. J., & Hollon, S. D. (1999). The prevention of 
depression and anxiety. Prevention & Treatment, 2 (1).  
  
Seligman, M. & Csikszentmihalyi, M. (2000). Positive Psychology: an 
introduction. American psychologist, 55, 5-14. 
 
Seligman, M. (2002). Authentic Happiness. Using the new positive psychology 
to realize your potencial for lasting fulfilment. USA: Free Press. 
 
Seligman, M. (2007). O que pode mudar – um guia completo para o auto-
aperfeiçoamento. Cascais: Editora Pergaminho. 
 
 156 
Sells, S. P., Smith, T. E., & Sprenkle, D. H. (1995). Integrating qualitative and 
quantitative research methods: a research model. Family process, 34, 199-218. 
 
Sprinthall, N. A. & Collins, W.A. (2003). Psicologia do adolescente: uma 
abordagem desenvolvimentista (M. C. Vieira, Trad.). Lisboa: Fundação Calouste 
Gulbenkian (obra original publicada em 1988).  
 
Tavares, J. e Bonboir, A. (1995). Activação do Desenvolvimento Psicológico nos 
Sistemas de Formação. Aveiro: Edições CIDInE. 
 
Tavares, J. (1996). Uma Sociedade que Aprende e se Desenvolve: Relações 
Interpessoais. Porto: Porto Editora. 
 
Tavares, J., Santiago, R. A. & Lencastre, L. (1998). Insucesso no 1º ano do 
ensino superior: um estudo no âmbito dos cursos de Licenciatura em Ciências e 
Engenharia na Universidade de Aveiro. Unidade de Investigação Construção do 
conhecimento pedagógico nos sistemas de formação. Aveiro: Departamento de Ciências 
da Educação da Universidade de Aveiro. 
 
Tavares, J. & Alarcão, I. (1999). Psicologia do desenvolvimento e da 
aprendizagem. Coimbra: Livraria Almedina. 
 
Tavares, J, Santiago, R., Taveira, M. C., Lencastre, L. & Gonçalves, F. (2000). 
Factores de sucesso/insucesso no 1º ano dos cursos de licenciatura em ciências e 
engenharia do ensino superior. In A. P. Soares, A. Osório, J. V. Capela, L. S Almeida, 
R. M. Vasconcelos & S. M. Caires (Eds.), Transição para o ensino superior (pp. 189-
214). Braga: Universidade do Minho.  
 
Tavares, J. (2003). Formação e Inovação no Ensino Superior. Colecção CIDInE, 
Porto: Porto Editora. 
 
Vaz Serra, A. (1999). O stress na vida de todos os dias. Coimbra: edição do 
autor. 
 
 157 
White, D. B. & Hood, A. B. (1989). An assessment of the validity of 
Chickering’s theory of student development. Journal of College Student Development, 
30, 354-361. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 158 
ANEXOS 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 159 
ANEXO 1 
Ficha de dados pessoais 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 160 
  Departamento de Ciências da Educação 
 
PROGRAMA STRESS EM LINHA 
 
 
 
 
 
 
 
Nome: ________________________________________________ Idade: _______Género: FM      
Estado Civil:____________Curso:____________Ano:____Contacto (telefónico/e-mail): _____________ 
Ano da 1ª Matricula:  ___  O curso que frequenta foi a sua primeira opção? Sim Não 
Já alguma vez frequentou um programa de gestão do stress? Sim Não 
Motivo de inscrição neste programa (objectivos): _____________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________ 
 
O presente programa prevê, para a atribuição de um certificado de participação, a frequência de todas as 
sessões (presenciais e on-line).  
 
 De seguida encontra um conjunto de afirmações. Leia cada uma delas com atenção e indique com um X, 
numa escala de 1 (Nenhum stress) a 5 (Muito Stress) o espaço que melhor que se aplica à sua situação. 
 
1. Hoje o meu nível de stress é 1 2 3 4 5 
2. A percepção do meu nível actual de stress na minha vida 
académica é   
1 2 3 4 5 
3. A percepção do meu nível actual de stress na minha vida 
quotidiana é  
1 2 3 4 5 
 
Encontra agora uma nova série de afirmações. Leia cada uma delas e com base numa escala de 1 
(discordo plenamente) a 5 (concordo plenamente) assinale com um X a que melhor se aplica à sua 
situação. 
 
1. Tenho um adequado controlo do stress 1 2 3 4 5 
2. As avaliações (testes/exames/apresentações orais) mim situações 
de muito stress   
1 2 3 4 5 
3. O stress interfere significativamente no meu desempenho 
académico  
1 2 3 4 5 
 
 
 
 
 
 
 
Estamos a realizar uma investigação sobre a gestão de Stress em alunos do Ensino Superior, para 
a qual pedimos a sua preciosa colaboração. O anonimato e confidencialidade serão respeitados. 
A equipa de investigação, 
 
Dr.ª Tânia da Cruz d’Oliveira   Professora Doutora Anabela Pereira 
tania.oliveira.74@hotmail.com 
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ANEXO 2 
Material de apoio ao desenvolvimento das sessões do programa 
Stress em linha 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 162 
Divulgação (Jornal Online da Universidade de Aveiro) 
 
Formação STRESS EM LINHA 
 
No âmbito das actividades do LEIES, irá ser promovida uma formação 
especializada orientada pela Prof. Doutora Anabela Pereira e pela Dr.ª Tânia Oliveira, 
com o objectivo de promover a aquisição de conhecimentos e estratégias no âmbito da 
Gestão do Stress. É aberta a estudantes universitários que pretendam adquirir 
ferramentas práticas que lhes permitam compreender e gerir o stress nas suas vidas 
diárias.  
Esta formação, composta por 8 sessões, decorrerá nos meses de Maio e Junho de 
2007, em regime presencial às terças-feiras, das 17h30 às 19h (cinco sessões) e em 
regime on-line (complementar) às quintas-feiras, no mesmo horário (três sessões). A 
frequência da formação completa dará direito a um Certificado de Conclusão.  
As inscrições são gratuitas e podem ser efectuadas online, até ao dia 14 de Maio 
de 2007, para o e-mail apereira@dce.ua.pt, facultando o nome e contacto telefónico 
e/ou e-mail. 
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Contrato 
 Departamento de Ciências da Educação 
 
PROGRAMA STRESS EM LINHA 
 
 CONTRATO  
 
Os dinamizadores do Programa “Stress em Linha” comprometem-se a comparecer 
assídua e pontualmente às sessões agendadas, entregando todo o material de apoio 
necessário para o adequado desenrolar das mesmas, bem como um Certificado de 
Participação aos estudantes que concluam o Programa, demonstrando disponibilidade e 
zelando em todos os momentos para que este decorra de acordo com o previsto. 
 
O/a estudante compromete-se igualmente a comparecer com assiduidade e pontualidade 
às sessões agendadas, participando activamente nas actividades desenvolvidas e 
expondo eventuais dúvidas aos dinamizadores do programa. 
 
Ambos os intervenientes comprometem-se a manter a confidencialidade de todas as 
informações pessoais eventualmente abordadas durante o desenrolar do programa. 
 
Aveiro, ________ de _____________________ de 2007 
 
 
 
 
  Dinamizadores                       Estudante             
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Material de apoio às sessões 
 
 
 
EXEMPLOS DE PENSAMENTOS NEGATIVOS 
 
 Assinale aquele (s) que teve durante o mês passado 
   Estou confuso(a). 
   Não há amor no mundo. 
   Estou a desperdiçar a minha vida. 
   Estou assustado (a). 
   Ninguém gosta de mim. 
   Vou acabar por ficar sozinho(a). 
   As pessoas já não dão valor à amizade. 
   Não tenho paciência. 
   Para quê? De que vale a pena? 
   Foi uma burrice o que eu fiz (ou disse). 
   Qualquer dia sou internado(a) num hospital psiquiátrico. 
   Os que pensam que sou boa pessoa não me conhecem verdadeiramente.  
   A vida não tem significado. 
   Sou feio(a). 
   Não posso exprimir os meus sentimentos. 
   Nunca vou conseguir o que realmente quero. 
   Não sou capaz de amar alguém. 
   Não tenho nenhum valor. 
   É tudo minha culpa. 
   Por que é que tantas coisas más me acontecem? 
   Não consigo pensar em algo que seja divertido. 
   Não tenho o que é preciso para ser bem sucedido. 
   Nunca vou ultrapassar esta tristeza. 
  As coisas estão tão mal que não vale a pena fazer alguma coisa para tentar 
melhorar. 
   Não tenho força de vontade suficiente. 
   Para que é que me hei-de levantar de manhã?  
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  Quem me dera nunca ter nascido. 
   Será que estão a falar de mim... 
   As coisas só vão piorar, cada vez mais. 
   Tenho “mau feitio”. 
   Não interessa o quanto eu me esforce, as pessoas nunca estão satisfeitas. 
   A vida é injusta. 
   Nunca vou fazer bons amigos. 
   Tenho medo de imaginar como será a minha vida daqui a dez anos. 
   Há alguma coisa de errado comigo. 
   Sou egoísta. 
   A minha memória é fraca. 
   Não sou tão bom/boa quanto o/a         (outra 
pessoa). 
   Os meus sentimentos são facilmente feridos. 
 ____ Não faço nada de jeito. 
 ____ Nunca terei um namorado/uma namorada. 
 ____ As coisas nunca vão funcionar para mim. 
 ____ A minha vida é uma confusão. 
Assinale de seguida outros pensamentos negativos que possa ter, em particular no 
que diz respeito à vida académica: 
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EXEMPLOS DE PENSAMENTOS POSITIVOS 
 
  Assinale aquele (s) que teve durante o mês passado 
 
   A vida é interessante. 
   Sinto-me muito bem. 
   Estou a divertir-me. 
   Deposito grandes esperanças no futuro. 
   Penso que me posso sair bem. 
   Tenho um bom auto-controlo. 
   Tenho tempo suficiente para conseguir aquilo que quero para a minha 
vida. 
   Gosto das outras pessoas. 
   As pessoas gostam de mim. 
   Tenho um bom sentido de humor. 
   Sou muito bom/boa em algumas coisas. 
   Tenho muita sorte. 
   Mereço que boas coisas me aconteçam. 
   Tenho alguns bons amigos. 
   Posso aprender novas competências para controlar o meu humor. 
   Posso pensar numa solução para a maior parte dos problemas que vão 
aparecendo. 
   As outras pessoas acham que é divertido estar comigo. 
   Sou um bom/boa ouvinte. 
   Estou bem como sou. 
   Mesmo que as coisas não corram sempre como desejo, consigo ultrapassar 
isso. 
   Existem algumas coisas em que sou bom/boa (desporto, leitura, artes, …). 
   Estou-me a sair bem. 
   Mesmo num dia de chuva consigo manter-me ocupado/a. 
   Recebo frequentemente elogios por algo que faço bem. 
 ____ Sei como lidar com os problemas. 
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 ____ Sou optimista em relação a ultrapassar o stress. 
 ____ Sou uma boa pessoa. 
 ____ Os meus amigos preocupam-se comigo. 
 ____ A minha família preocupa-se comigo. 
 ____ Sou atraente. 
 ____ As pessoas podem confiar em mim porque sou fiável. 
 ____ Sou um/uma bom/boa amigo/a. 
 ____ Penso que a minha vida vai correr bem. 
 ____ Sou uma pessoa generosa. 
 ____ Faço amigos com facilidade. 
 ____ Preocupo-me com as outras pessoas e com o mundo. 
 ____ Tenho boa memória. 
 ____ Posso aprender a controlar os meus pensamentos e comportamentos. 
 ____ Sei fazer com que os meus amigos se riam. 
 ____ As pessoas valorizam a minha opinião. 
 ____ Sou tão bom/boa quanto o/a ___________________ (outra pessoa). 
 ____ Mesmo que as coisas estejam mal, sei cuidar de mim próprio/a. 
 ____ As coisas boas podem acontecer, se eu trabalhar para isso. 
 ____  Tenho com quem desabafar quando estou stressado. 
Assinale de seguida outros pensamentos positivos que possa ter, em particular no 
que diz respeito à vida académica: 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
   ____________________________________________________ 
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TENHO MAIS PENSAMENTOS POSITIVOS OU NEGATIVOS? 
 
   
 Total de pensamentos positivos assinalados =            
 
 Total de pensamentos negativos assinalados =            
 
 
 
REGISTO DE PENSAMENTOS NEGATIVOS 
 
 Data de início: __________________________ 
 
 (Opcional) 
Dia Acontecimento Activador 
 
Pensamento 
Negativo 
N.º de vezes que dei por mim a 
ter esse pensamento… 
 
2ª-feira 
 
   
 
3ª-feira 
 
   
 
4ª-feira 
 
   
 
5ª-feira 
 
   
 
6ª-feira 
 
   
 
Sábado 
 
   
 
Domingo 
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ACONTECIMENTOS ACTIVADORES E PENSAMENTOS NEGATIVOS 
 
O cartoon do Garfield que se segue contém um exemplo de um pensamento 
negativo comum que diz respeito aos EXAGEROS (considerar que, quando uma 
coisa está mal, tudo está mal). Regista esse pensamento negativo.  
 
 
 
Acontecimento Activador  Pensamentos/Crenças 
(Beliefs) 
 Consequências 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
  
 
Contra-pensamentos 
Positivos 
   
     
     
  
 
 
 
 
 
 
Sentimentos 
agradáveis 
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ACONTECIMENTOS ACTIVADORES E PENSAMENTOS NEGATIVOS 
 
O cartoon da Cathy que se segue contém um exemplo de pensamentos irrealistas 
que envolvem EXPECTATIVAS (espero que outra pessoa faça algo e sinto-me 
mal se isso não acontece) Regista a crença irrealista específica neste caso.  
 
 
 
Acontecimento Activador  Crenças (Beliefs)  Consequências 
  
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
Contra-pensamentos 
Positivos  
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AS SEIS QUESTÕES ÚTEIS 
 
 
(Para desafiar pensamentos irracionais que conduzem a mal-estar emocional e a 
comportamentos desajustados) 
 
 
1. Analisa. Qual são as evidências a favor e contra a crença? Será que estou a 
exagerar? 
 
2. Existem outras interpretações ou explicações possíveis para a situação? 
 
3. Mesmo que a crença seja verdadeira (ou parcialmente verdadeira), será que 
fará muita diferença na minha vida no prazo de uma semana, um mês, um 
ano? Ficarei bem, mesmo se for verdadeira? 
 
4. Quais são as probabilidades? Qual é a possibilidade de isso (essa coisa 
horrível que estou a antecipar) realmente acontecer? 
 
5. O que é que aconteceria se eu deixasse de acreditar nisso? O que é que 
mudaria? 
 
6. É útil para mim pensar assim? Quanto? Ajuda-me a alcançar o que pretendo? 
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PENSAMENTOS ALTERNATIVOS, MAIS FUNCIONAIS 
 
Indica um pensamento mais realista para cada um dos pensamentos negativos que se 
seguem. 
 
 
 1. “Todas as pessoas importantes na minha vida (especialmente os meus pais e/ou 
os meus amigos) têm que aprovar sempre aquilo que faço”.  
  
 
 
 2. “Tenho de ser sempre popular ou inteligente (o/a mais inteligente) em tudo o 
que faço para sentir que tenho valor”.  
  
 
 
 3. “As pessoas (incluindo eu próprio/a) quando fazem algo com que não 
concordo, devem-se sentir culpadas e ser punidas”.  
  
 
 
 4. “A minha infelicidade é culpa de outra/s pessoa/s. Não consigo deixar de me 
sentir assim.” 
  
 
 
 5. “É terrível quando as coisas não correm como eu esperava.”  
  
 
 
 6. “Quando alguma coisa parece perigosa ou quando acho que algo vai correr 
mal, fico constantemente preocupado/a”.  
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IDENTIFICAR, DISPUTAR E SUBSTITUIR PENSAMENTOS NEGATIVOS 
POR PENSAMENTOS FUNCIONAIS 
 
 Data de Início:  __________________________ 
 
   
 
 
 
 
Dia Acontecimento Activador Crença Negativa Contra-pensamento Positivo 
2ª
-
fe
ira
 
 
   
3ª
-
fe
ira
 
 
   
4ª
 
-
fe
ira
 
 
   
5ª
-
fe
ira
 
 
   
6ª
-
fe
ira
 
 
   
Sá
ba
do
 
 
   
D
o
m
in
go
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O “MÉTODO A-B-C” 
 
2º Passo: Preenche este 
campo depois de teres 
preenchido o campo C 
 3º Passo: Finalmente, tenta 
identificar todos os pensamentos, 
conversa interior e crenças 
presentes na situação 
 1º Passo: é útil 
começar aqui 
 
A – A situação 
(Acontecimento 
Activador )  
B – Os teus Pensamentos 
(Crenças - Beliefs) 
 C – Os teus 
sentimentos 
(Consequência 
Emocional) 
 
 
 
 . 
 
 
• Existem outras formas possíveis de pensar esta situação (interpretações ou explicações)?  
              
              
• Qual/quais é/são a/s EVIDÊNCIA /s a favor e contra as minhas crenças? Será que 
estou a exagerar? 
 
 Evidências A FAVOR     Evidências CONTRA 
             
             
             
 
• Mesmo que o que eu penso seja verdade (ou parcialmente verdade), fará grande 
diferença na minha vida no prazo de uma semana, um mês, um ano? Ficarei bem, 
mesmo que isso seja verdade? 
              
              
 
• Qual é a probabilidade de isso (a coisa horrível que estou a antecipar) acontecer 
realmente? 
              
 
• O que é que aconteceria se já não acreditasse nisso? O que é que mudaria? 
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• È útil para mim pensar desta maneira? Ajuda-me a alcançar o que pretendo?   
              
              
 
• Qual é o PLANO DE ATAQUE que me pode ajudar a resolver esta situação? 
___              
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Escreve aqui os CONTRA-PENSAMENTOS POSITIVOS: 
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CONFRONTAÇÃO DE PENSAMENTOS NEGATIVOS 
Mais algumas questões úteis para desafiar os pensamentos que nos causam  
mal-estar 
 
• Onde está a evidência de que isto é como eu digo? 
• Posso provar o que estou a dizer? 
• Posso demonstrá-lo? 
• Por que é que isso é verdade? 
• Existem boas provas do que digo/penso? 
• Onde está escrito que é assim? 
• O que aconteceria se as coisas fossem como eu penso? 
• Por que seria tão terrível? 
• Que consequências teria? 
• Posso sentir-me bem mesmo que isso aconteça? 
• Posso estar contente mesmo se não tiver o que quero? 
• É rentável pensar como penso? 
• É-me útil pensar assim? 
• Vale a pena arriscar? 
• Que consequências tem para mim pensar desta maneira? 
• Ao pensar assim, soluciono os meus problemas? 
Acrescenta outras questões que consideres úteis: 
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________ 
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A DISTRACÇÃO COMO ESTRATÉGIA PARA “VENCER”  
O PENSAMENTO EXCESSIVO 
 
Sugestão de algumas actividades mentais que podem ajudar a ultrapassar a ruminação 
 
ACTIVIDADE EXEMPLOS 
Palavras Cruzadas Procurar as palavras de que necessitamos 
para completar um quadro de palavras 
cruzadas 
Palavras Encadeadas Mesa, sapo, pote, televisão, onda, dama, 
marca, comprador, doce, torradeira, rato 
(associação de ideias) 
Pensar quantos filmes protagonizou 
uma actriz ou um actor 
Júlia Roberts protagonizou: Pretty Woman, O 
casamento do meu melhor amigo, Dormindo 
com o inimigo, Dossier Pelicano, … 
Cálculos mentais, ordens verbais, ver 
televisão, ler um livro ou uma revista, 
dar um passeio, dançar, … 
38 mais 50, mais 17, … 
Fazer contas de diminuir de7 em 7, a partir 
de 200, 
Dizer listas de Países 
Vou fazer o jantar, vejo o filme de que tanto 
gosto, leio as “fofocas”, vou dar uma volta, 
… 
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AUTO-INSTRUÇÕES 
 
 No sentido de mudarmos as “conversas” que temos connosco próprios e de 
alterarmos o nosso diálogo interior, sobretudo quando o seu conteúdo é muito negativo 
e induz em nós mal-estar pode ser útil treinarmo-nos relativamente ao que dizemos a 
nós próprios. As auto-instruções são particularmente importantes quando estamos muito 
ansiosos e ajudam-nos a dar ordens ao nosso cérebro no sentido do comportamento que 
queremos emitir. Essas auto-instruções obedecem a algumas regras e como tal devem 
ser: 
 
• Certas; 
 
• Breves; 
 
• Poucas; 
 
• Enunciadas de preferência na positiva 
 
Exemplo de uma auto-instrução em situação de exames, quando esse contexto é 
particularmente ansiógeno para nós: “Pega na caneta, respira fundo, estica os braços, 
respira fundo outra vez, fecha e abre os olhos várias vezes, lê de novo a pergunta, …” 
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POSSÍVEIS MANEIRAS DE LIDAR COM SITUAÇÕES 
STRESSANTES 
 
 Existem várias formas de lidarmos com os níveis elevados, intensos, 
prolongados e frequentes do nosso stress. Podemos sintetizá-las nas seguintes: 
 
1. Não responder ou mudar o modo como respondes ao Acontecimento Activador 
2. Prever e prevenir o Acontecimento Activador 
3. Mudar o Acontecimento Activador 
4. Aceitar tanto o Acontecimoento Activador como as suas Consequências 
(emoções e comportamentos observáveis) 
 
Que plano (s) de acção sugeres nas seguintes situações? 
Qual das estratégias supracitadas utilizarias? 
 
 EXEMPLO 1. Descobres que tens muitos pensamentos derrotistas em relação a 
ti próprio quando estás ao pé da Mariana, que é excelente nas apresentações 
orais e parece estar sempre muito à vontade em qualquer situação de avaliação. 
 
 Plano de acção recomendado________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
  
 
 EXEMPLO 2. Descobres que tens muitos pensamentos negativos (“bota 
abaixo”) em relação a ti próprio quando estás sozinho. Quando estás ocupado, 
parece que não tens tantos pensamentos negativos a teu respeito. 
 
 Plano de acção recomendado_________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
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 EXEMPLO 3. Sentes-te ansioso/a e incomodado/a quando estás ao pé do teu 
amigo/a. Ele/a tem sempre o seu tempo organizado, não se deixa “esmagar” 
pelas inúmeras tarefas que tem para fazer e acabas por comparar-te com ele/a e 
recriminar-te por não seres capaz de fazer o mesmo.  
 
 Plano de acção recomendado__ _______________________________________ 
______________________________________________________________________ 
 
 
 EXEMPLO 4. Habitualmente ficas aborrecido quando antecipas que apesar de 
te teres preparado para uma avaliação alguma coisa vai correr mal. 
  
Plano de acção recomendado_________________________________________ 
________________________________________________________________ 
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APLICAR O “MÉTODO ABC” A UMA SITUAÇÃO PESSOAL 
 
Situação pessoal   
  
 
Como usar o “Método A-B-C”?  
Acontecimento Activador  Crenças (Beliefs)  Consequências 
 
 
 
 
 
 
(pensamento automático) 
 
 
(crença subjacente) 
 
 
 
 
 
 
  
 
   
 
Coloca a ti próprio as 6 Questões Úteis 
1. Analisa. Qual é a evidência a favor e contra esta crença? Estarei a exagerar? 
2. Existem outras possíveis interpretações ou explicações para esta situação? 
3. Mesmo que seja verdade (ou parcialmente verdade) fará grande diferença para 
mim no prazo de uma semana, um mês, uma não? Ficarei bem, mesmo que isso 
se concretize? 
4. Qual é a probabilidade de isso (essa coisa terrível que antecipo) realmente 
acontecer? 
5. O que é que aconteceria se deixasse de acreditar nisso? O que é que mudaria? 
6. É-me útil pensar assim? Permite-me alcançar o que pretendo? 
 
  
 
 
  
 Esta é uma crença irrealista?   
Não  Sim  
   
 
Resolução de problemas e escolha de 
um plano de acção   Contra-pensamentos positivos 
1. Não responder ou mudar o modo como 
respondes ao Acontecimento Activador 
2. Prever e prevenir o Acontecimento 
Activador 
3. Mudar o Acontecimento Activador 
4. Aceitar tanto o Acontecimento Activador 
como as Consequências (emoções e 
comportamentos observáveis) 
  
 
 
 
 
 
 
    
   Que Sentimentos? 
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SUGESTÃO DE ESTRATÉGIAS PARA LIDAR COM ACONTECIMENTOS 
INDUTORES DE STRESS 
 
 Por vezes, mudar simplesmente o modo como pensamos em relação a uma situação 
stressante pode não ser suficiente. Pode ser útil pensar em como lidar com o 
acontecimento activador ou com a própria situação stressante. Para além de examinar os 
nossos pensamentos, existem quatro maneiras gerais para lidarmos com acontecimentos 
activadores stressantes: 
 
1. NÃO RESPONDER, OU MUDAR A RESPOSTA HABITUAL à situação 
stressante 
 
 Vamos aprender algumas técnicas de paragem de pensamento que nos podem 
ajudar a NÃO RESPONDER aos acontecimentos Activadores. 
 
 Já aprendemos a MUDAR o modo como respondemos aos acontecimentos 
Activadores, utilizando o “método A-B-C” (lembram-se do que fizemos com os 
cartoons?) para que os nossos pensamentos sejam menos negativos e para que, caso eles 
não sejam realistas (não há nada como usar as 6 questões úteis para os desafiar) 
substitui-los por outros mais realistas, de preferência positivos. 
 
2. PREVER E PREVENIR a situação stressante 
 
Também podemos simplesmente prevenir os acontecimentos Activadores especialmente 
aqueles que podemos prever antecipadamente. Como? 
 
R: Organizem o vosso tempo de modo a evitar a presença de situações 
problemáticas; tomem decisões antecipadamente para que passem menos 
tempo com pessoas que vos prejudicam; façam outros preparativos 
necessários para prevenir que situações stressantes ou negativas 
aconteçam em primeiro lugar – tal como estudar para evitar ter maus 
resultados nos testes, etc.   
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Tarefa: Dêem outros exemplos específicos aplicáveis à vossa situação e tentem 
encontrar uma estratégia para prever problemas, e pensem no que pode ser 
feito para impedir que aconteçam – ou pelo menos minimizar o seu impacto. 
 
Por exemplo, identifiquem situações recorrentes que causam tristeza, raiva, etc. 
(e.g., apresentações orais). O que é que podem fazer para prever e prevenir estas 
situações? Arranjem uma lista de estratégias alternativas que, neste exemplo, 
podem incluir: praticar relaxamento, identificar pensamentos negativos e substitui-
los por outros positivos, imaginem-se a desempenhar essa tarefa com sucesso, 
digam a vocês próprios afirmações positivas, como “Eu vou conseguir”, treinem 
com um colega, preparem antecipadamente a apresentação, etc. De seguida, 
classifiquem as soluções quanto à sua eficácia; qual usariam? será que resultava 
bem? utilizar esta solução faria com que se sentissem melhor? 
 
3. MUDAR a situação stressante 
 
 Também podemos tentar MUDAR directamente a situação stressante ou os 
acontecimentos activadores que nos preocupam. No entanto, em alguns casos não 
podemos fazê-lo, quer porque não a conseguimos PREVER (e.g., quando acontece um 
acidente de viação), quer porque temos MUITO POUCO CONTROLO sobre as pessoas 
ou circunstâncias que fazem parte dela (e.g., pais, professores, escola, etc.).   
 
 Quando se é um jovem estudante pode ser difícil mudar uma situação stressante 
como, por exemplo, ter de realizar provas de avaliação.  
 
Tarefa: Dêem outros exemplos específicos. Desenhem duas colunas numa 
folha de papel: DIFICIL DE MUDAR e FÁCIL DE MUDAR, e registem as 
vossas respostas em cada uma das colunas. NOTA: A experiência diz-nos que 
algumas pessoas podem ser excessivamente pessimistas em relação à sua 
capacidade para mudar (ou pelo menos modificar) certas situações stressantes 
com os pais, professores, etc. Não desanimem, tudo se consegue com treino. 
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De seguida reexaminem as situações stressantes inicialmente colocadas 
debaixo da coluna DIFICIL DE MUDAR, para ver se os pensamentos acerca 
da vossa incapacidade para lidar com elas é, ou não, realista.  
 
Se for oportuno, usem as técnicas “A-B-C” para desafiar estes pensamentos: 
“Vocês são totalmente incapazes de mudar esta situação stressante? Existe 
alguma coisa que VOCÊS possam fazer de maneira diferente? Como é que 
isso mudaria as reacções dos vossos pais, professores, etc.”   
 
Regressem depois à coluna “FÁCIL DE MUDAR” e tentem gerar soluções 
alternativas que vos permitam lidar de maneira mais eficaz com a situação 
stressante. 
 
4. ACEITAR a situação stressante 
 
 Finalmente, também podemos ACEITAR que algumas situações são efectivamente 
stressantes, e que provavelmente nos vão incomodar.   
 
 Aceitar a situação stressante e a nossa reacção a ela — principalmente aquelas 
situações que não podemos mesmo mudar— faz mais sentido quando a nossa reacção é 
razoável: por exemplo, quando nos sentimos tristes porque um amigo foi embora. A não 
ser que essa tristeza seja excessiva e dure tanto tempo que acabe por se tornar um 
problema, essa reacção é compreensível e razoável. Aceitar que neste caso a tristeza é 
realista pode ser o primeiro passo para a “cura” e para a recuperação desta situação, 
compreensivelmente perturbadora. 
 
 Como é óbvio, mesmo que aceitem um acontecimento activador, e a vossa reacção 
emocional a ele, existem outras coisas que podem fazer para se sentirem melhor. 
 
?  O QUE É QUE PODEM FAZER PARA SE SENTIREM MELHOR? PARA “CUIDAREM DE 
VOCÊS PRÓPRIOS?” 
 
Respostas possíveis: Sair com os amigos, falar com alguém sobre o que se está a sentir, 
ou no exemplo que apresentámos, manter o contacto com o amigo que partiu (exemplos 
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de outras maneiras de lidar com aquele acontecimento negativo). Dediquem-se a algo 
que vos faça sentir bem, como ouvir música, sair com os amigos, praticar algum 
desporto, tomar um duche, etc. Falem com pessoas que admiram e perguntem como é 
que elas lidaram com situações semelhantes ou com tempos particularmente difíceis. 
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PENSAMENTOS IRREALISTAS MAIS COMUNS 
 
 
1. OS “DEVO”, “TENHO DE” E OS “CONDICIONAIS” 
 
• “Eu devia ter acabado o meu curso…” 
• “Eu tenho de conseguir que tudo corra bem…” 
• “Se tivesse agido correctamente, agora não estaria assim…” 
• “Os professores deviam ser todos competentes…” 
• “Os meus colegas têm de se mostrar mais amáveis comigo…” 
• “A sociedade devia…” 
• “Os outros devem ou têm de…” 
 
 
2. PALAVRAS OU EXPRESSÕES “ POUCO CIENTÍFICAS” 
 
• Sempre 
• Nunca 
• Todos 
• Ninguém 
• Nada 
• Necessito 
• Não posso (mais suportar…) 
 
 
3. PENSAMENTOS “CATASTRÓFICOS” 
• Horrível, terrível 
• Assustador 
• Horroroso 
• Catastrófico 
• Fatal 
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A RESOLUÇÃO DE PROBLEMAS COMO ESTRATÉGIA ÚTIL PARA 
LIDAR COM O STRESS 
 
A resolução de problemas é constituída por alguns passos principais que podem ser 
sintetizados nos seguintes: 
   
 
1. Chuva de Ideias (Brainstorm). Pensa no maior número 
possível de soluções, mesmo as que pareçam 
disparatadas. 
2. Prós e contras. Avalia qual a solução “melhor”. 
3. Tenta várias vezes. Experimenta e decide se resultou. 
Caso não tenha resultado, volta ao brainstorming. 
 
 
 Muitas pessoas usam este método para tomar decisões, mesmo 
inconscientemente. Quando estamos muito perturbados ou quando parece que os 
problemas são demasiados difíceis para resolver, pode ser uma boa ideia relembrar estes 
três passos e pôr em prática as competências de resolução de problemas.  
 Resumindo: 
1: Qual é o meu problema? 
2: Qual é a solução? 
3: Existem outras soluções? Quais? 
4: Quais são as consequências? 
5: Qual parece ser a melhor solução? 
6: Posso pô-la em prática? 
7: Como correu? ( se o resultado não for o desejável voltar ao início) 
 
Avaliação das soluções: 
1: A minha solução é segura? 
2: A minha solução é justa? 
3: A minha solução faz com que me sinta bem? 
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RESUMO DE POSSIVEIS ESTRATÉGIAS PARA COMBATER A 
RUMINAÇÃO 
 
Estratégia Descrição Exemplo 
Compreenda que 
o pensamento 
excessivo não é 
seu amigo 
Perceba que o pensamento 
excessivo não lhe está a dar 
mais conhecimento mas antes 
a toldar-lhe a visão 
Diga para si próprio 
“Pensamento, não és meu amigo. 
Vai-te embora” 
Faça uma pausa Use distracções positivas para 
afastar a sua atenção do 
pensamento excessivo, durante 
uns instantes 
Leia um livro cativante. 
Envolva-se no seu passatempo 
favorito. Ajude outra pessoa 
Levante-se e 
mexa-se 
Faça uma actividade física 
como distracção; abandone 
temporariamente uma situação 
que está a fazer com que pense 
demais 
Se estiver a pensar demais 
durante a noite, levante-se da 
cama e leia algo agradável. Vá 
dar um passeio se tiver um feroz 
“surto” de pensamento 
excessivo. 
Junte-se à 
“Polícia do 
pensamento” 
Diga firmemente a si próprio 
para parar de pensar demais 
em determinado momento 
Grite silenciosamente para si 
próprio “PÀRA!”. Mantenha na 
mesa de trabalho um sinal de 
STOP de brincar 
Não deixe que os 
seus pensamentos 
vençam 
Diga para si próprio que não 
vai deixar que os seus 
pensamentos o controlem 
Compreenda que a outra pessoa 
vai ganhar a contenda se 
continuar a pensar sobre um 
determinado conflito 
Escreva-o na sua 
agenda 
Adie o pensamento excessivo 
até chegar a hora que marcou 
para pensar demais 
Diga para si próprio “Não vou 
pensar demais antes das 6 da 
tarde, para me poder concentrar 
agora no meu estudo” 
Entregue as suas 
preocupações 
Peça ajuda nas suas orações ou 
faça meditação 
Peça a ajuda de Deus (se 
acreditar) para as suas 
preocupações 
Apoie-se noutras 
pessoas 
Fale com outras pessoas sobre 
aquilo que o leva a pensar 
demasiado 
Procure um amigo que lide bem 
com o stress e peça-lhe ajuda 
para organizar as suas 
preocupações 
Registe-o por 
escrito 
Escreva os seus pensamentos Mantenha um diário sobre os 
assuntos em que pensa 
demasiado 
Procure a sua 
felicidade e use-a 
Procure actividades que lhe 
trazem emoções positivas. 
Aprenda a fazer meditação 
para alcançar algum 
distanciamento do seu 
pensamento excessivo 
Faça uma massagem. Ponha a 
sua música preferida a tocar. 
Veja um filme engraçado 
Ajuste o seu Deixe de olhar pelas lentes A Maria recusou-se a acreditar 
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ponto de focagem distorcidas do pensamento 
excessivo e adopte uma 
perspectiva mais saudável em 
relação à sua situação 
nas críticas cruéis que o seu 
professor lhe fez  
Sinta a sua dor e 
depois siga em 
frente 
Aceite as suas emoções 
negativas mas não seja 
dominado por elas 
A Teresa aceitou que estava 
deprimida por ter faltado a um 
exame, mas comprometeu-se a 
aplicar-se mais 
Mantenha as 
coisas simples 
(pelo menos de 
início) 
Procure, em primeiro lugar, 
razões simples para a sua 
angústia 
A Carla ficou tentada a pensar 
demais sobre a sua ansiedade, 
mas olhou para o calendário e 
percebeu que se podia tratar de 
Síndrome Pré-menstrual 
Deixe de se 
comparar 
Tente não se julgar com base 
no nível de vida dos outros 
O Tomás decidiu que em vez de 
comparar sempre as suas notas 
com as do seu primo iria 
esforçar-se e dar o seu melhor 
Não fique à 
espera que os 
outros o salvem 
Em vez de esperar que outras 
pessoas mudem a sua situação, 
mude-a você ou aceite-a como 
está 
A Mariana deixou de esperar 
pela resolução de um conflito no 
namoro para se dedicar aos 
estudos 
Deixe-os fluir Faça uma chuva de ideias para 
procurar novas soluções para 
os seus problemas 
Antes de decidir mudar de curso 
a Mariana fez uma lista de todas 
as possíveis soluções existentes 
Eleve o seu ponto 
de vista 
Entre em contacto com os seus 
valores mais elevados para 
avaliar soluções possíveis para 
os seus problemas 
O Pedro pensou como é que o 
seu avô, que ele respeitava 
muito, lidaria com os problemas 
académicos que estava agora a 
viver 
Faça alguma coisa 
(pequena) 
Tome alguma medida pequena 
para começar a ultrapassar os 
seus problemas 
O Sérgio marcou uma consulta 
com um psicólogo para falar da 
sua ansiedade aos exames 
Passe à acção Mesmo se que se sinta um 
pouco incerto vá em frente e 
implemente uma solução para 
o seu problema 
O Paulo deu início a um novo 
método de estudo, apesar de não 
ter a certeza se isso o podia 
ajudar 
Reduza as suas 
expectativas 
Compreenda que as outras 
pessoas nem sempre partilham 
dos seus valores ou critérios 
A Gina aceitou que a sua filha 
poderia nunca vir a ser tão boa 
em matemática como ela própria 
Perdoe e siga em 
frente 
Tente perdoar as outras 
pessoas que lhe fizeram mal 
para que possa deixar de 
pensar demasiado nas ofensas 
dessas pessoas 
A Nicole nunca perdoou à mãe 
por ser tão fria e distante 
emocionalmente mas acabou por 
desistir de a tentar mudar 
Oiça o que os 
outros dizem 
Reconheça as situações em 
que o seu pensamento 
excessivo resulta daquilo que 
os outros lhe dizem para sentir, 
fazer ou pensar 
 
Quando a Vanda se ouviu a dizer 
que devia fazer alguma coisa 
perguntou a si própria “Quem 
diz?”, “É isso que eu quero?” 
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Não vá por aí Opte por não se envolver em 
situações que estimulam o 
pensamento excessivo 
A João sabia que passar 
demasiado tempo com a sua mãe 
resultava sempre em semanas de 
pensamento excessivo, por isso 
visitava-a durante pouco tempo 
Abdique de 
objectivos pouco 
saudáveis 
Abdique de objectivos que são 
impossíveis ou que o levam a 
agir de forma autodestrutiva 
A Adriana decidiu que, em vez 
de fazer directas para fazer os 
exames ía passar a organizar 
melhor o seu estudo 
Seja brando 
consigo próprio 
Crie oportunidades para 
experienciar emoções positivas 
e para afirmar os seus pontos 
fortes 
A Sandra reservou 30 minutos 
por dia para meditar, apesar da 
sua família protestar por ela não 
estar disponível nessa altura 
Crie uma nova 
imagem de si 
próprio 
Substitua imagens negativas 
por imagens positivas ou 
diversifique a imagem que tem 
de si próprio 
Aprendendo novas competências 
e praticando a sua nova imagem, 
a Rita substituiu a sua auto-
imagem de pessoa incapaz de 
liderar por uma imagem de líder 
competente 
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GUIÃO PARA PRATICAR O RELAXAMENTO 
 
Este guião constitui uma adaptação da Técnica de Relaxamento Progressivo 
(Jacobson, 1934) que tem mostrado ser bastante útil para “contrariar” os efeitos 
excessivos do stress. Contém instruções precisas, de modo a que possa ser praticado 
regularmente.  
 
Antes de começar a sequência de exercícios de tensão -relaxamento deixem os 
olhos irem-se fechando e relaxem. Depois de 1 ou 2 minutos comecem a sequência de 
exercícios, para os quais se apresenta um guia relativamente padronizado. Podemos 
começar com o primeiro grupo muscular: 
 
Estão confortáveis e relaxados. Agora gostaria que continuassem a deixar o corpo todo 
relaxado, enquanto concentram a vossa atenção na vossa mão direita (ou esquerda, se 
for o braço dominante). De seguida fechem a mão, muito muito fortemente, tanto 
quanto possam. Agora percebam o que sentem quando os músculos da mão e antebraço 
estão tensos. Concentrem-se nesse sentimento de tensão e mal-estar que experimentam. 
Depois de 5 ou 7 segundos, digam “solta” e deixem que as vossas mãos se abram 
completamente e deixem-na cair sobre as vossas pernas; não o façam gradualmente, 
deixem cair de uma vez. Soltem! 
Percebam agora como a tensão e o incómodo desapareceram das vossas mãos e 
antebraço. Fixem-se nas sensações de relaxamento, de prazer, de tranquilidade que têm 
agora. Fixem-se no contraste, na diferença entre ter a mão tensa e tê-la relaxada. 
Continuem a soltar esses músculos, deixando que fiquem cada vez mais lisos, mais 
relaxados. Não façam nada, deixem-nos soltos. 
 
Depois de 30 a 40 segundos de relaxamento, repete-se de novo o exercício, e 
assim até completar todos os grupos musculares. É importante que aprendam a manter 
relaxados todos os músculos, excepto os que estejam a tensionar. Quer dizer, por 
exemplo, não tensionem outra vez os olhos enquanto tensionam a boca.  
O relaxamento deve ser praticado diariamente. Para a prática em casa é 
conveniente utilizar auto-registos onde possam anotar a hora do dia, o grau de 
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relaxamento (escala de 0 a 10) antes e depois da prática e os problemas encontrados 
durante o relaxamento (interrupções, não concentração, adormecer, etc.). 
Das principais dificuldades na aplicação da técnica salientamos: dificuldades em 
relaxar o pescoço, os pés, adormecer (pode sempre mudar o horário ou fazer mais 
sessões de menor duração) ou dificuldades em praticar a respiração. 
 
Talvez um dos problemas mais comuns consista em que a pessoa verbalize que 
se encontra “relaxado muscularmente” mas não “por dentro, “na cabeça”, etc. Nesses 
casos, é importante assegurar que com a prática o relaxamento dos músculos externos 
levará ao relaxamento de fibras menos periféricas que podem estar a causar a tensão. Se 
a “tensão interna” for causada por pensamentos perturbadores podemos recorrer ao 
desafio desses pensamentos e substitui-los por pensamentos ou imagens prazeirosas.  
 
Quadro de grupos musculares – Técnica de Relaxamento Progressivo 
 
 Grupos musculares Exercícios 
1 Mão e antebraço dominantes 
Bíceps dominantes; 
 
Mão, antebraço e bíceps não 
dominantes 
Aperta-se o punho 
Empurra-se o cotovelo contra o braço da cadeira 
Igual ao membro dominante 
2 Fronte e couro cabeludo Levantam-se as sobrancelhas tão alto quanto possível 
3 Olhos e nariz Apertam-se os olhos e ao mesmo tempo enruga-se o nariz 
4 Boca e maxilares Apertam-se os dentes enquanto se levam as comissuras da boca em 
direcção às orelhas 
Aperta-se a boca 
Abre-se a boca 
5 Pescoço Vira-se para a direita 
Vira-se para a esquerda 
Vira-se para a frente 
Vira-se para trás 
6 Ombros, peito e costas Inspira-se profundamente, mantendo a respiração, ao mesmo tempo 
em que se levam os ombros para trás tentando juntar as omoplatas 
7 Estômago Encolhe-se, contendo a respiração 
Solta-se, contendo a respiração 
8 Perna e músculo, tornozelo e 
pé direito e esquerdo 
Tenta-se subir a perna com força sem tirar o pé do assento (ou chão) 
Dobra-se o pé para cima esticando os dedos sem tirar o calcanhar do 
assento (ou chão) 
Estica-se a ponta do pé e dobram-se os dedos para dentro 
9 Sequência completa de 
músculos 
Somente relaxamento 
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O RELAXAMENTO PASSIVO 
 
Esta técnica diferencia-se do relaxamento progressivo por não utilizar exercícios 
de tensão, mas só de relaxamento dos grupos musculares. Pode ser muito útil nos casos 
de pessoas que encontram dificuldade em relaxar depois de terem tensionado os 
músculos; com pessoas com as quais não seja aconselhável aplicar tensão sobre certos 
músculos, devido a problemas orgânicos e como ajuda inicial para pessoas que 
encontram dificuldade em relaxar em casa. 
 
Instruções: 
 
Vocês estão confortavelmente reclinados com os olhos fechados, todas as partes do 
vosso corpo estão comodamente apoiadas na cadeira de modo que não há necessidade 
de colocar tensão sobre nenhum músculo. Deixem-se levar o máximo possível pelo 
sentimento de relaxamento. 
Agora focalizem a atenção na vossa mão direita e deixem que desapareça dela 
qualquer tensão. Concentrem-se nos músculos da mão direita…podem vê-
los…deixando-os soltos, mais e mais soltos. Deixem que estes músculos se tornem 
muito, muito relaxados; muito, muito calmos; muito, muito tranquilos…deixem-se 
levar…continuem concentrando-se nesses sentimentos e deixem que esses músculos se 
soltem mais e mais…quando estão relaxados os músculos ficam muito longos, muito 
calmos…deixem que se soltem mais e mais. 
Agora centrem a vossa atenção mais acima, no vosso antebraço direito; podem senti-lo, 
concentrem-se nesses músculos e deixem que a vossa atenção se focalize nesses 
sentimentos. Deixem que os seus músculos se relaxem mais e mais, mais e mais 
relaxados, profundamente relaxados, soltos, tranquilos…Se a vossa atenção divagar 
façam-na voltar aos músculos relaxados. Estão muito alongados, muito tranquilos, 
muito relaxados. 
Agora, focalizem a vossa atenção mais acima, no vosso braço direito…à medida que 
concentram a vossa atenção nesses músculos, vão ficando mais e mais relaxados, muito 
soltos, muito calmos, muito tranquilos. Deixem-se levar mais e mais profundamente. Se 
notarem que a vossa atenção divaga, voltem a concentrá-la nesses músculos. Deixem 
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que esses músculos se tornem mais e mais longos, calmos e tranquilos…deixem-se levar 
pelo sentimento profundo de relaxamento, simplesmente deixem-se levar. 
Enquanto continuam com todo o braço, antebraço e mão direita profundamente 
relaxados, concentrem-se agora na vossa mão esquerda. 
Vão avançando até relaxar todos os grupos musculares na mesma ordem do 
relaxamento progressivo. Cada vez que terminem de relaxar um, voltem a mencionar os 
anteriores, da seguinte forma: 
O relaxamento estende-se agora pelos vossos braços…todo o rosto…o pescoço…e 
desce até aos ombros. Focalizem agora a vossa atenção nesta parte do vosso corpo, 
notem como os músculos se vão soltando mais e mais… 
Frequentemente quando estamos muito relaxados sentem uma sensação de peso nesses 
músculos e um calor suave. Deixem que esse sentimento vos invada…deixem que os 
vossos músculos se tornem mais e mais pesados, quentes, relaxados… 
Depois de ter relaxado os pés (último grupo muscular): 
Concentrem-se nos sentimentos de relaxamento. Se a vossa atenção divagar, tragam-na 
de volta a esses sentimentos. Deixem todo o vosso corpo muito, muito relaxado; muito, 
muito tranquilo. Deixem os vossos pés…pernas…coxas…estômago, peito, costas, 
ombros, braços, pescoço, rosto, muito, muito relaxados; os vossos músculos estão 
muito, muito soltos, muito tranquilos. Deixem que a vossa respiração siga o seu próprio 
ritmo monótono, tranquilo. Deixem-se levar…deixem-se levar pelo estado profundo de 
relaxamento. Todas as partes do vosso corpo estão muito relaxadas, muito quentes, 
muito pesadas. Não façam nada, simplesmente deixem-se levar. Deixem que a vossa 
respiração siga o seu próprio ritmo, monótono, pesado, tranquilo. Deixem-se levar 
mais e mais profundamente pelo relaxamento.  
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A MEDITAÇÃO 
 
A meditação é uma actividade desenvolvida para manter a atenção no “aqui e 
agora” de uma maneira agradável. O seu objectivo não é necessariamente conseguir o 
relaxamento mas permitir que fiquemos completamente absorvidos no que estamos a 
fazer, apesar de o relaxamento acabar por ser atingido indirectamente. 
A meditação básica consiste simplesmente em prestar atenção à realidade do 
“aqui e agora”. Para ajudar neste processo pode-se repetir um monossílabo ou 
concentrando-se na própria respiração. As formas orientais de meditação utilizam 
frequentemente sons como “mmmm” ou “nnn” para ajudar à focalização, mas por vezes 
repetir simplesmente a palavra “um” serve como ponto de focalização para a meditação. 
O ponto de concentração determinado não parece importar. Quando a mente começa a 
vaguear – o que acontece com frequência –, podemos voltar ao ponto de concentração, 
sem prestar atenção aos pensamentos intrusivos. 
Instruções básicas: 
 
• Escolher um lugar tranquilo onde não haja possibilidade de ser incomodado. 
Pratiquem diariamente; 
• Sentem-se numa posição cómoda, que suporte o vosso peso, para diminuir a 
tensão muscular. Não se recomenda a posição deitada porque se pode 
adormecer. Trata-se de conseguir um estado físico como o sonho, mas estando 
acordado; 
• Fechem os olhos durante dois minutos, abram-nos durante um minuto e fechem-
nos outra vez mais dois minutos, antes de começar a repetir a palavra “um”; 
• Repitam a palavra “um” em silêncio, em pensamento, como um ponto de 
concentração. Podem começar por dizê-la em voz alta, mas gradualmente vão 
reduzindo o volume até conseguir uma repetição em silêncio; 
• Não julguem o conteúdo dos vossos pensamentos ou a sua adequação. Não se 
preocupem com os vossos pensamentos nem procurem controlá-los: são apenas 
pensamentos aleatórios e não têm significado. Se tentarem dar-lhes um 
significado, ficam ansiosos e isso atrapalha o procedimento; 
 
 
 196 
 
A TÉCNICA DO BALÃO 
 
 A técnica do balão constitui um método alternativo para nos libertarmos dos 
pensamentos negativos e desenrola-se do seguinte modo: 
 
 Cada pessoa deve segurar um balão na mão.  
 
DESCOBRIR O PENSAMENTO NEGATIVO: 
 
1. Fiquem confortáveis.   
2. Respirem devagar e profundamente, para dentro e para fora. Fechem os olhos. 
3. Concentrem a atenção no vosso interior, no “olho da vossa mente”. Este é o local na vossa 
cabeça onde conseguem ver imagens – “filmes”. 
4. Pensem em algo negativo que seja um problema para vocês; o principal pensamento 
negativo que deixa o vosso humor em baixo.  
5. Deixando as respostas para depois, questionem-se:  
a. Que pensamento negativo é este? 
b. O que é que acontece quando tenho este pensamento negativo?   
c. Como é que me sinto? O que é que acabo por fazer?   
d. Como é que é este pensamento negativo? 
e. Quanto espaço é que ele ocupa na minha cabeça ou na minha vida? 
f. Qual é o seu peso? Qual é a sua cor, que som é que faz? Com que é que se parece? 
 
ELIMINAR O PENSAMENTO NEGATIVO: 
 
6. Agora, respirem fundo três vezes. Com cada respiração, transportem este 
pensamento negativo até aos pulmões, até que eles estejam completamente cheios 
dele. 
7. Quando já não o aguentarem mais nos pulmões, soprem-no todo para dentro do 
balão. Façam o que for preciso para o tirarem dos pulmões. Soprem o pensamento 
negativo para dentro do balão.  
8. Abram os olhos e atem o balão.   
 
 
 
 197 
RECOLHER TESTEMUNHOS: 
O que é que querem fazer com os vosso balões? 
a. Rebentá-los? 
b. Andar com eles? 
c. Deitá-los fora? 
d. Pendurá-los em algum sitio? 
e. Oferecê-los a alguém ? 
 
Opcional: O que é que está nos balões? 
Opcional: Onde é que o descobriram? No vosso corpo? Na vossa mente? 
Opcional: Como é que ele era, como é que soava, como é que o sentiram? 
O que é mais importante é que vocês têm o poder de se libertarem dos 
pensamentos negativos.   
Como é que este exercício resultou convosco? Podem usá-lo em casa? Na escola? Será 
possível fazê-lo sem usar o balão? 
 
SUBSTITUR O PENSAMENTO NEGATIVO POR OUTROS POSITIVOS: 
 
9.Agora que já o libertaram, podem substituir o pensamento negativo por um 
positivo.Que pensamento positivo (contra-pensamento) pode ser colocado no lugar da 
velha crença negativa? 
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SUGESTÃO DE ESTRATÉGIAS PARA PREVENIR O STRESS 
 
Existem várias coisas que podemos fazer para controlar o stress. As dicas que aqui 
apresentamos têm a ver sobretudo com a prevenção do stress e incluem: 
 
• Evitar acontecimentos indutores de stress que vocês podem controlar; 
• Planear grandes mudanças que queiram implementar nas vossas vidas, para que 
não aconteçam todas ao mesmo tempo; 
• Reconhecer os nossos limites, sermos brandos connosco próprios e aprender a 
dizer NÃO; 
• Estabelecer prioridades: quando temos várias coisas para fazer ao mesmo tempo, 
estabelecer prioridades é importante; 
• Manter uma agenda que vos permita controlar melhor os aspectos essenciais das 
vossas vidas; 
• Melhorar a capacidade de comunicação com os outros; 
• Partilhar os nossos pensamentos e preocupações com alguém de confiança e que 
tenha boas competências para lidar com o stress; 
• Ter uma atitude optimista; 
• Recompensarmo-nos a nós próprios (não têm de ser recompensas materiais, por 
vezes um reforço verbal, como por exemplo, “boa, estive mesmo bem” é suficiente); 
• Praticar exercício físico 
• Tentar manter padrões de sono e alimentação saudáveis. 
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PESSIMISMO VERSUS OPTIMISMO 
 
De que modo é que a realidade que utilizamos condiciona a nossa realidade? 
 
No meu dia-a-dia uso mais uma linguagem pessimista, cheia de frases como… 
 
• O que me aconteceu é terrível  
• É horrível 
• É uma catástrofe 
• Estou em pânico 
• Estou deprimido 
• Não consigo lidar com esta situação 
• Estou desesperado/a 
• Sinto-me esgotado/a 
• Não consigo suportar a pressão 
 
OU… 
Uso mais uma linguagem mais optimista e o modo como falo comigo próprio e com os 
outros está repleto de expressões como… 
 
• Está bem 
• Gosto 
• Vai correr tudo bem 
• Para tudo há uma solução 
• Sei que sou capaz 
• Onde há vida há esperança 
• Eu consigo ser forte 
• É o máximo 
• Está excelente 
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TÉCNICAS ADICIONAIS PARA INTERROMPER OS PENSAMENTOS 
NEGATIVOS 
 
 De seguida vamos abordar técnicas adicionais que podemos utilizar para 
interromper os pensamentos negativos (lembrem: “Não responder” como uma escolha 
possível para lidar com Acontecimentos Activadores?). 
 
 Existem muitas técnicas diferentes – não especificamente relacionadas com a 
mudança de pensamentos irrealistas. No entanto, algumas pessoas consideram-nas úteis 
dada a sua rapidez e facilidade de emprego. Gostávamos que as considerassem como 
“ferramentas” adicionais na vossa “caixa de ferramentas” das técnicas que existem para 
lidar com pensamentos negativos ou irrealistas. 
 
 A capacidade para usar estas técnicas de interrupção dos pensamentos negativos ou 
irrealistas depende do quanto têm consciência deles, no momento em que aparecem.  
 
1. PARAGEM DE PENSAMENTO. Quando estão sozinhos e derem por vocês a 
pensar negativamente, gritem “STOP/PÁRA”o mais alto que conseguirem. Depois 
digam, “Não vou pensar mais nisso.” Gradualmente deixem de gritar e passem a pensar 
“para dentro” -  “Stop”. Então podem usar esta técnica mesmo na presença de outras 
pessoas. 
 
2. A TÉCNICA DO ELÁSTICO. Usem um elástico no pulso e belisquem-no de cada 
vez que derem conta que estão a ter pensamentos negativos. Isto ajudará a prevenir o 
seu aparecimento. Se não quiserem usar um elástico, belisquem-se ligeiramente para 
pararem de pensar negativamente naquele momento. 
 
3. RESERVEM ALGUM TEMPO PARA SE PREOCUPAREM. Se sentem a 
necessidade de pensar acerca de algumas coisas negativas, então reservem um tempo 
para isso uma vez por semana. Estabeleçam um tempo para se preocuparem ou 
pensarem negativamente; quinze minutos devem ser suficientes. Permitam qualquer 
preocupação com coisas negativas apenas durante esse período de tempo. Quando 
estiverem preocupados/a pensar negativamente, não façam mais nada. Guardem as 
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vossas preocupações ou pensamentos negativos durante o resto da semana; podem sentir 
necessidade de anotá-las em cartões que podem guardar na vossa mala, carteira, porta-
moedas ou num outro local ao qual tenham fácil acesso. Preocupem-se APENAS 
durante o tempo reservado para o efeito (isto também pode funcionar com a primeira 
técnica, a PARAGEM DE PENSAMENTO). 
 
Por quê usar estas técnicas? Pensar é simultaneamente automático (acontece 
involuntariamente) e intencional (acontece por nossa escolha). Se alguma coisa vos 
estiver a preocupar há uma tendência para aparecer automaticamente nas vossas 
cabeças, sobretudo quando se sentem cansados ou quando param de pensar noutra coisa. 
Se destinarmos um tempo para pensar deliberadamente nas nossas preocupações, 
colocamo-las voluntária e deliberadamente sob o nosso controlo, passando a ser menos 
provável que apareçam na nossa consciência automaticamente. 
 
 Em geral, tentem não se preocupar/pensar negativamente antes da hora de deitar. 
Escolham uma hora antes de fazerem algo divertido. 
 
?  O QUE É QUE PENSAM DESTAS TRÊS TÉCNICAS? 
 
?  QUAL DELAS É QUE ACHAM QUE PODE RESULTAR MELHOR CONVOSCO? 
 
?  ALGUMA DAS TÉCNICAS VOS PARECE RIDÍCULA? USAVAM-NA NA MESMA? 
 
?  POR QUE É QUE ACHAM QUE O “TEMPO PARA SE PREOCUPAR” PODE RESULTAR? 
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SER PROACTIVO NA GESTÃO DO STRESS 
 
 Na gestão do stress é importante sermos proactivos, isto é, termos a capacidade de 
anteciparmos as situações que possivelmente vão funcionar como indutoras de stress. 
Esta antecipação permite-nos pensar num conjunto de estratégias para que, caso essas 
situações se efectivem, nós já nos encontremos preparados para lidar eficazmente com 
elas. Sugerimos, por isso, o preenchimento de duas tabelas, uma com os acontecimentos 
do dia a dia que nos incomodam e outra com grandes acontecimentos de vida, que 
podem induzir alterações, de modo a que saibamos disponibilizar os recursos 
necessários para enfrentar essas mudanças. 
 
ABORRECIMENTOS DO 
DIA-A-DIA 
COMO LIDAR COM OS 
ABORRECIMENTOS? 
(Soluções/resolução de problemas) 
1. Com a família: 
 
 
 
 
 
 
2. Com os amigos: 
 
 
 
 
 
 
3. Na contexto académico: 
 
 
 
 
 
 
4. Nas relações românticas: 
 
 
 
 
 
 
5. Com o dinheiro: 
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Grandes Acontecimentos de 
Vida 
Como é que esses acontecimentos vão 
afectar o  comportamento 
Plano de 
Prevenção 
(Soluções e 
resolução de 
problemas) 
1. 
 
 
 
  
2. 
 
 
 
  
3. 
 
 
 
  
4. 
 
 
 
  
5. 
 
 
 
  
6. 
 
 
 
  
 
Nota: Os acontecimentos de vida positivos também podem ser stressantes: 
 
 
Por exemplo: 
 
1.  Inserção no mercado de trabalho 
2.  Começar uma nova relação amorosa 
3.  Terminar a Universidade 
4.  Começar a viver sozinho 
 
 ?  COMO É QUE ESTAS SITUAÇÕES VOS PODEM FAZER SENTIR? 
 
 ?  QUE PENSAMENTOS NEGATIVOS PODEM APARECER? (PENSEM “A-B-C”). 
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 ?  COMO É QUE PODEM LIDAR COM ESTES PROBLEMAS? PODEM RECORRER ÀS 
COMPETÊNCIAS QUE TREINARAM? PODEM FAZÊ-LO REGULARMENTE? 
 
 ?  COMO É QUE SE PODEM LEMBRAR DE USAR ESTAS COMPETÊNCIAS? QUE TIPO DE 
LEMBRETES RESULTAM MELHOR CONVOSCO? 
 
Para prevenir o stress tentem INTRODUZIR AS TÉCNICAS QUE 
APRENDERAM E TREINARAMNA VOSSA VIDA DIÁRIA. Pensem 
nos vários conhecimentos que adquiriram como uma caixa de ferramentas 
a que podem recorrer quando alguma coisa tem de ser “consertada”. 
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ESCALA DE TEMPO PARA PENSAMENTOS NEGATIVOS/PREOCUPAÇÕES 
PLANO SEMANAL 
           
Data 
Hora 
2ª-feira 
Dia………
…… 
3ª-feira 
Dia…………
… 
4ª-feira 
Dia…………
… 
5ª-feira 
Dia…………
… 
6ª-feira 
Dia…………… 
Sábado 
Dia…………… 
Domingo 
Dia…………… 
8:00         
9:00         
10:00         
11:00         
12:00         
13:00         
14:00         
15:00         
16:00        
17:00         
18:00         
19:00         
20:00         
21:00         
22:00         
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REGISTO DIÁRIO DE HUMOR 
 
7 7 7 7 7 7 7  7 7 7 7 7 7 7 
6 6 6 6 6 6 6  6 6 6 6 6 6 6 
5 5 5 5 5 5 5  5 5 5 5 5 5 5 
4 4 4 4 4 4 4  4 4 4 4 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3  3 3 3 3 3 3 3 
2 2 2 2 2 2 2  2 2 2 2 2 2 2 
1 1 1 1 1 1 1  1 1 1 1 1 1 1 
               
2ª- feira 3ª-feira 4ª-feira 5ª-feira 6ª-feira Sábado Domingo  2ª- feira 3ª-feira 4ª-feira 5ª-feira 6ª-feira Sábado Domingo 
               
7 7 7 7 7 7 7  7 7 7 7 7 7 7 
6 6 6 6 6 6 6  6 6 6 6 6 6 6 
5 5 5 5 5 5 5  5 5 5 5 5 5 5 
4 4 4 4 4 4 4  4 4 4 4 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3  3 3 3 3 3 3 3 
2 2 2 2 2 2 2  2 2 2 2 2 2 2 
1 1 1 1 1 1 1  1 1 1 1 1 1 1 
               
2ª- feira 3ª-feira 4ª-feira 5ª-feira 6ª-feira Sábado Domingo  2ª- feira 3ª-feira 4ª-feira 5ª-feira 6ª-feira Sábado t Domingo 
 
Regista o teu humor diário utilizando a escala que se segue. Faz um círculo à volta do número que se aplica a cada dia e traça uma linha que ligue os vários números para 
observares as variações do teu humor ao longo do tempo.  
 
Pior Humor 
  Humor Normal   Melhor Humor 
 1 - 2 - 3 - 4 - 5 - 6 - 7  
Exemplo de Pior Humor:__________________________      Exemplo de Melhor Humor:___________________________ 
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